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ONSOZ

Paleoantropolojik caligmalarda disler gegmiste yasamis toplumlara ait dnemli
bilgiler sunmaktadir.  Antik donemlerde yasamis olan insanlara ait dislerin
calisilmasiyla, toplumlarla ilgili beslenme, cevresel kosullar, saglik sorunlari ve
akrabalik iligkileri gibi bir¢ok bilgiyi edinebilmekteyiz. Bu baglamda Dogu Roma-
Bizans Doneminde yasamis olan bir grup insan iskeletindeki dislerle ilgili patolojik

olgular1 ¢alisip, ilgili toplum hakkinda bilgi edinmek i¢in bu tezi hazirladim.

Oncelikle bu tezin materyalini olusturan Milas Belentepe Dogu Roma-Bizans
iskeletlerini ¢alisabilmem igin gerekli izinleri veren Kiiltiir ve Turizm Bakanligi,

Anitlar ve Miizeler Genel Miidiirliigii ile Milas Miize Miidiirliigii'ne tesekkiir ederim.

Tez materyalini olusturan iskeletlerin calisma yetkisine sahip olan ve
Danismanligim yiiriiten Sayin Prof. Dr. Ayla SEVIM EROL’a bu ¢alismay1 yapmama
imkan sagladigi, tezimin her asamasinda her konuda bilimsel ve kisisel destegini
esirgemedigi ve degerli yorumlariyla bana yol gosterdigi i¢cin sonsuz tesekkiirlerimi
sunuyorum. Tez materyalimi ¢alistigim esnada degerli bilgi ve tecriibelerini benimle
paylasan dis hekimi ve bagimsiz arastirmaci Sayin Prof. Dr. Sema AKA’ya, yine tez
caligmalarima kisisel ve bilimsel agidan 6nemli katkilar saglayan biyolog Sayin Dog.

Dr. Yesim Dogan’a tesekkiirii bir borg bilirim.

Iskeletlerin kazi alanindan son derece diizgiin ve bozulmadan titiz bir sekilde

cikarilarak bize ulasmasimi saglayan degerli meslektaslarim Kaan URKER ve Olcay



ACAR’a, iskelet materyallerin temizlenmesi, onarilmasi ve tanimlanmasi
calismalarin1 birlikte yaptigim ve oOnerilerini ve fakli bakis agilarin1 benimle
paylasarak destek olan ekip arkadaslarim Sayin Aras. Gorv. Hakan Mutlu ve Basak
Kizgut’a, caligmalarim ve tezimin hazirlanmasinin her asamasinda degerli yorumlari
ve destegini benden esirgemeyen meslektasim Aras. Gorv. Alper Yener YAVUZ’a,
istatistiksel analizlerimde yardimlarini esirgemeyen meslektasim Aras. Gorv. Erhan
TARHAN’a, Laboratuvar ¢alismalarinda yardimci olan yiiksek lisans 6grencisi Esra
BAS’a, lisans dgrencileri Nihan Ongay, Ilayda KOCAK, Burcu AYDIN, Askin
Nermin BAYBURT ve Nagihan ORAL’a, tez materyalimin fotograflarin ¢ekimini

yapan Serdar YURDAGUL’e sonsuz tesekkiirlerimi sunarim.

Tezime baglayip tamamlanincaya kadar manevi destegiyle her an yanimda olan
sevgili arkadaglarim Damla Ilgi ZALOGLU’na, Hilal KAYA’ya ve Ceren
TURKMEN’e, son olarak da maddi ve manevi acidan desteklerini esirgemeyen
yasadigim her zorlukta beni yalniz birakmadan yanimda sevgili aileme ve esim Kerim

SOZER e tesekkiir ederim.

Cilem SONMEZ SOZER
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GIRIS
Diinya iizerinde yasayan ve yasamis olan biitiin canlilar varliklarii
koruyabilmek i¢in bir¢ok zorlukla miicadele etmek zorunda kalmistir. Hig sliphesiz ki

biitiin canlilarin verdigi en biiylik miicadele hayatta kalmaktir ve hayatta kalabilmek

icin de bitun canlilar beslenmek zorundadir.

Beslenme, hayatta kalmak disinda viicut fonksiyonlarmin tam olarak yerine
getirilmesi ve kemik, dis biiyiimelerinin normal bir sekilde olusabilmesi i¢in biitiin
canlilarin en temel ihtiyacidir. Dengesiz ve yetersiz beslenmenin yani sira beslenme
seklinde ya da diizeninde olusan degisiklikler kemik ve disler lizerinde olumsuz etkiler
yaratmaktadir. Iste bu olumsuz etkileri, gecmiste yasamis olan insan toplumlari
calisilirken kemik ve disler iizerinde olusan hastaliklarin izlerinden anlamak

mUmkundr.

Iskelet ve diste goriilen hastaliklarmn analizi, eski insan topluluklarinin genel
saglik durumlariin ortaya c¢ikarilmasinda 6nemli katkilar saglamaktadir (Ortner,
2003). Iskelet kalintilarinda kemikler ¢ok iyi korunamamus olsa bile disler, birey
gomiildiikten sonraki asamalarda genellikle batunliklerini koruyabildikleri igin
bilimsel ¢alismalarda énemli bir yere sahiptir. Bu nedenle ge¢mis donemlerde yasamis
toplumlara ait iskelet materyal ¢aligilirken, bu toplumlara iligskin en fazla ve énemli
bilgiler veren materyal diglerdir. Ciinkii disler bireyin biyolojik yasi, beslenme sekli,
toplumun veya bireyin saglik durumu, hastaliklar ve genetik yatkinliklar1 ¢ok iyi
yansitmaktadirlar (Buikstra ve Ubelaker, 1994). Disler ve onlar1 destekleyen sert
dokular {izerinde olugsmus ve giiniimiize kadar korunmus, dis hastaliklarin1 yansitan

lezyonlar, bize gegmiste yasamis toplumlarin saglik durumu ve beslenme kosullar



hakkinda onemli bilgiler verdigi ic¢in, paleopatolojik arastirmalarin vazgecilmez
materyalidir (Pinhasi ve Mays, 2008). Bu nedenle Dogu Roma Bizans déneminde
yasamis olan Milas Belentepe insanlarinin dis ve geneleri bu ¢alismanin konusu olarak

belirlenmistir.



1.BOLUM: ARASTIRMA PLANI

1.1. Tezin Konusu

Yenikdy Kemerkdy Elektrik Uretim Ticaret Anonim Sirketi (YKUTAS)
sponsorlugunda ve Milas Miize Miidiirliigii Baskanliginda devam eden Milas
Belentepe Kurtarma Kazis1 nekropol alanindan 2011-2013 yillar1 arasinda ¢ikarilan,
Dogu Roma-Bizans doneminde yasamis olan insanlarin agiz ve dis sagligi ile ilgili bir

arastirma yapmak bu tezin konusunu olusturmustur.

Agiz ve Dis saghgir toplum saghginin bir gostergesidir. Tarihsel siire¢
icerisinde insan toplumlariin yasayis bicimleri, saglik sorunlari, cevresel kosullari en
iyi bi¢imde agiklamamiza yardimci olabilecek antropolojik materyaller arasinda yer
alan dis ve ¢eneler, bize olduk¢a 6nemli bilgiler saglamaktadirlar. Bu nedenle Dogu
Roma-Bizans Belentepe insanlarinin dis ve c¢enelerindeki patolojik olgular
belirlenerek degerlendirildikten sonra, Anadolu’da ayni ¢cevrede ve farkli cografyada
yasamis olan cagdast diger toplumlarla karsilastirilip, bu c¢alismada incelenen
toplumun karsilastirilan toplumlar arasindaki yeri ve konumunun belirlenmesi tez

konusunun temelini olugturmustur.

1.2. Tezin Amaci

Bu calismadaki temel amacimiz, ge¢miste yasamis olan bir antik donem
toplumunun agiz ve dis sagligi konusunda bir arastirma yaparak, bu paralelde yapilmis
caligmalar arasinda inceledigimiz toplumun yeri belirlenerek, dis ciiriikleri, dis

asimasi, periodontal rahatsizliklar gibi pek ¢ok hastaligin, diger Dogu Roma-Bizans



toplumlar1 ile benzerlik ve farkliliklarindan yola ¢ikarak, belirtilen hastaliklarin
toplumlarin beslenmesi ve yasadiklari ¢evresel kosullarla iligkisini ortaya koymaktir.
Bu nedenle YKUTAS sponsorlugunda devam eden Milas Belentepe Kurtarma
Kazisindan ¢ikarilan iskelet materyallerdeki dis ve g¢enelerin paleopatolojik

degerlendirmeleri yapilmistir. Bu degerlendirmeler sonucunda;

Milas Belentepe toplumuna ait bireylerin dislerinde bulunan ¢iiriik, dis

asinmasi, dis tasi, apse, alveol kaybi ve antemortem dis kayiplari

incelenerek toplumun genel agiz ve dis sagligi hakkinda bilgi saglamak,

e Milas Belentepe toplumunu olusturan kadin ve erkek bireylerde
belirlenen dis hastaliklarinda cinsiyete gore anlamli bir fark olup
olmadigini belirlemek,

e Milas Belentepe toplumunda saptanan dis hastaliklarinin ilgili
toplumun ¢evresinde ve farkli bolgede yasamis Anadolu’daki diger
cagdagslar ile karsilagtirilarak benzerlikleri ve farkliliklarinin ortaya
koymak,

e Tiim bu patolojik olgulardan yola ¢ikarak toplumun yasamis oldugu

ekolojik kosullar ve beslenme rejimi ile ilgili bilgi elde edilmesi

amaglanmistir.

1.3. Tezin Onemi

Gecmiste yasamis toplumlarla ilgili bilgiler, ancak onlara ait kalintilarin
incelenmesiyle miimkiin olabilmektedir. Bu incelemelerle de gegmisten gilinlimiize ne
tiir degisimlerin oldugu anlasilabilmektedir. Dis ve ¢eneler de bu toplumlara ait, saglik

sorunlari, beslenme rejimleri, ¢evresel kosullar ve sosyo-kiiltiirel yapilar hakkinda



bilgi veren en dnemli materyallerdir. Bu calismada ge¢miste yasamis bir toplumun
cene ve dis hastaliklarinin degerlendirilmesiyle, bir yandan incelenen antik toplum
hakkinda bilgi edinilmekte diger yandan da, gecmis ile glinimiiz arasinda baglanti
kurulabilmektedir. Milas Belentepe Dogu Roma—Bizans toplumunun agiz ve dis
saghg ile ilgili yapilan bu ¢alisma, ilerde bu alanda yapilacak c¢aligmalar da

karsilastirma materyallerine bir temel olusturacaktir.

1.4. Kuramsal Cerceve

Anadolu’da gegmiste yasamis insan topluluklarinin morfolojik yapilari, saglik
sorunlari ve yasam bigimlerini anlamak i¢in bir¢ok arastirmaci paleoantropolojik
calisma yapmustir. Yapilan bu calismalarda toplumlarin yasam bigimlerini ve saglik

sorunlarini en iyi ortaya koyan disler siklikla kullanilmistir.

Anadolu’da yasamis toplumlar iizerinde gergeklestirilen ve disleri konu alan
ilk calisma, Krogman, tarafindan Alisar HoOylk iskeletleri {izerinde yapilmustir.
Arastirmaci bu ¢alismada, toplulugun antemortem (61iim 6ncesi) dis kayiplari tizerine

yogunlagmistir (Krogman, 1937).

Daha sonra Senylirek sirasiyla Masathdyiik (1946), Alisar Hoylk (1949),
Buyuk Gullicek (1950), Polathi Hoyiik (1951) iskeletleri tizerinde ¢alismalar
yapmistir. Bu toplumlara ait bireylerin dislerinde ¢iirlik, dis asmnmasi, apse,
periodontitis ve antemortem dis kayiplarina rastlamistir (Senyiirek, 1946; 1950; 1951).

Senyiirek Alisar Hoyiik toplumu {izerinde yaptigi calismalarda dis asmmasi ile



beslenme arasindaki iliskiyi ortaya koymaya calismistir (Senyiirek, 1949).
Arastimaci, Polathh Hoyiik’ten ¢ikarilan ve Hitit Donemi’ne tarihlenen iki eriskin
bireyin dislerini de inceledikten hypoplasia olgusunun da bulundugunu tespit etmistir

(Senyiirek, 1951) .

Eski Anadolu toplumlarinda dis ve dis hastaliklarin1 dogrudan konu alan daha
ayrintih ¢alismalar Metin Ozbek tarafindan baslatilmistir. Ozbek, Anadolu’da
yasamis olan Cayoni toplumu ile ilgili ii¢ ayri1 ¢alisma yapmistir. Bu ¢aligmalardan
ilkinde, 149 bireyden elde edilen 874 daimi 234 siit disi {izerinde incelemistir. Bu
calismada, daimi dislerin %5,6’sinda ¢iiriik, %50,9’unda ileri derecede asinma ve
%30,4’Unde apse belirlenmistir. Bununla birlikte 24 erigskin g¢enesinin %25’inde
antemortem kayip ve 35 eriskin ¢genesinin %28,5’inde alveol kayb1 tespit edilmistir
(Ozbek, 1987). Ozbek’in Cayonii toplumuyla ilgili ikinci arastirmasinda, iizerinde
calistigt 157 bireye ait iskeletlerin dislerinde belirledigi c¢iiriik oraninda, Onceki
donemlere tarihlendirilen toplumlara gére bir artis oldugu rapor edilmistir. Ozbek bu
calismasinda dis tasinin az olmasinin ince &giitiilmiis besin tiikketiminden kaynakli
oldugundan da s6z etmistir (Ozbek, 1989). Ayni1 arastirmac1 Cayonii toplumu ile ilgili
yaptig1 son ¢alismasinda, 605 bireyden elde ettigi 1945 adedi daimi, 375 adedi siit disi
olmak (zere toplam 2320 dis incelemistir. Arastirmaci inceledigi 1945 daimi disten
84’tinde ve 375 siit disinin ikisinde ¢rik belirlemis, ayrica bu toplumun eriskinlerinde
160 bireyin dislerinde ileri derecede asinma oldugundan da s6z etmistir. Bununla
birlikte bu ¢alismada 79 eriskinin %27,8’inde antemortem kayip, 109 erigkinin 40’ inda
alveol kaybi ve 64 eriskinden 41’inde dis tas1 varligi tespit edilmistir. Ayni ¢aligmada

119 eriskin bireyin alt ve Ust ¢cenesinde apse oldugundan sdz edilmistir (Ozbek, 1997).



Ozbek, bu ii¢ ¢alismanin sonucunda, tarim toplumuna gegisle birlikte tahil Griinleri
tiikketiminin artmasina bagli olarak ¢liriik oraninda bir artis oldugunu belirtmistir. Buna
ilaveten dislerde gozlemlenen asimmanin, lifli bitkisel besinler ve tahil iirtinlerinin
tliketilmesinin bir sonucu olduguna iliskin bir sonuca vartlmistir. Bu toplumda apsenin
fazla olmayisinin asmmayla baglantili olduguna iliskin bir yorum yapilmustir (Ozbek,

1987;1989;1997).

Ozbek, Roma Agik Hava Tiyatrosundan ¢ikarilan Bizans Donemi iskeletleri
tizerinde yaptig1 diger bir calismasinda 38 bireye ait iskelet materyal incelemistir.
Arastirmaci, bu topluma ait incelenen bireylerin 23’{inde asinma, 26’sinda (% 42,3
oraninda) dis ¢iiriigii ve 12’sinde antemortem dis kaybi tespit etmistir. Ozbek, bu
toplulugun dislerinde belirledigi asinmanin, mine tabakasini tahrip etmemis olmasinin,
cogunlukla et ve diger hayvansal iiriinleri tiiketilmis olmalarina baglamaktadir (Ozbek,

1984).

Ozbek, Okiizini toplumu iizerinde yapmis oldugu diger bir calismasinda ise dis
asmnmasi, dis ¢iriigli, antemortem dis kaybi, hypoplasia, dis tasi ve alveol
kayiplarindan sdzetmistir (Ozbek, 2000). Ayni arastirmaci, Kortiktepe toplumu
tizerinde yaptig1 bagka bir ¢calismada, 10 bireye ait iskelet kalintilarindan ele gegcen 69
adet daimi dis incelemis ve bireylerin yaslari ile uyumlu dis asinmalar1 oldugunu tespit

etmis, ayn1 toplumda, bir bireyde de hypoplasia kaydetmistir (Ozbek, 2005).

Alpagut, Kurban Hdoyiik toplumu iizerinde bir ¢alisma yapmis ve bir kadin

bireyde dis apsesi ve periodontitis varligini rapor etmistir (Alpagut, 1986).



Uzel ve arkadaslari, Arslantepe Ge¢ Roma Doénemi iskeletlerinden, 27 eriskin
ve 13 ¢ocuk olmak tizere toplam 40 birey incelemislerdir. Bu bireylerden elde edilen
504 adet disin 48’inde ¢lrlk tespit etmislerdir. Arastirmacilar bu toplumda ham ¢uriik
oranint %9,52 olarak hesaplarken, Hardwick duzeltmesi ile bu oran %14,2’ye
yiikselmistir. Bu toplumda saptanan ¢iiriik oraninin az olusu, toplumun iyi ve yumusak
gidalar tiiketmesiyle baglantili olabilecegine baglanmistir. Ancak Arslantepe toplumu
cagdaslartyla karsilastirildiginda, ¢agdaslarindan daha yiiksek dis ¢liriigii oranina
sahip oldugu anlasilmaktadir. Aslantepe toplumuna iliskin incelenen 504 disten
192’sinde farkli derecelerde asinma kaydedilmistir. Incelenen 40 iskeletin 32’sinde ise
farkli derecelerde dis tas1 varligi rapor edilmistir. Bunun yani sira ayni toplumda %14
oraninda antemortem dis kaybi oldugu belirtilmektedir. Ayrica ayni toplumun gocuk
bireylerine ait c¢enelerde az miktarda dis tasi olgusuna da rastlandigindan s6z

edilmektedir (Uzel, Alpagut ve Kofuoglu, 1987).

Gileg, Klazomenai iskeletleri Gizerinde yaptigi calismada 8 kadin, 8 erkek ve 3
cinsiyeti belirsiz bireyden olusan toplam 19 birey incelemis olup, bu bireylerden elde
edilen 173 disin 9’unda (% 5,2) dis ciirigi, 8’inde (% 3,7) alveol kaybi tespit
edilmistir. Arastirmaci bu bireylerin dislerinde ileri derecede aginma oldugundan da
s0z etmektedir. Arastirmaci bu toplumda ciiriik oraninin az oldugundan s6z ederken,
bunun nedeninin karbonhidrath yiyeceklerin ¢ok tiketilmemesine, asinmanin ileri

derecede olmasinin ise sert gidalarin tliketilmesine baglamistir (Giileg,1986).



Glileg, Van Dilkaya kazisindan, iigii iist seviyede yer alan M.O 6. ve 7.
yiizyillara tarihlenen, digeri alt seviyede bulunan ve M. O. 10. ve 11. yiizyillara
tarihlenen iki farkli tabakadan dort mezardan ele gegen 37 bireye ait iskelet materyali
incelemistir. Bu arastirma sonucunda alt ve Ust seviyedeki bireylerde ¢iriik orani

acisindan farklilik bulundugundan bahsedilmektedir (Guleg, 1986).

Erken Bizans Donemi’ne tarihlenen Topakli popiilasyonu iizerinde yaptigi
diger bir calismada Guleg, 97°si ¢cocuk olmak tizere toplam 187 birey incelemistir. Bu
¢alismada incelenen hemen hemen biitiin dislerde asinma saptanmis, ayrica hypoplasia
varligindan da s6z edilmistir (Gtileg, 1987). Arastirmaci, Panaztepe toplumu tizerinde
yaptig1 bu ¢alismada Islam Donemi’ne tarihlenen 87 bireye ait dislerin %24,1’inde

cene ve dis hastaliklar1 oldugunu saptamistir (Gileg, 1998).

Giileg ve arkadagslarinin, BOruk¢l toplumu iizerinde yaptiklari ¢alismada 42
birey incelemislerdir. Bu bireylerin 4’Unun bebek, 10’unun c¢ocuk, 14’°0nln eriskin
kadin ve 12’sinin eriskin erkege ait oldugunu belirtmislerdir. Dis patolojilerinin
analizinde dis ¢lirigli, antemortem dis kaybi, alveol kayb1 ve dis tas1 gibi olusumlar

kaydetmislerdir (Guleg 2005).

Giileg ve arkadaslari, Kendirci iskeletleri lizerinde yaptiklari ¢calismada 7°si
kadin ve 4’0 erkek olmak uUzere toplam 11 bireye ait iskelet materyalden bilgi
toplamiglardir. Arastirmacilar, inceledikleri bireylerin ¢ok yasli olmamasina ragmen
alt cenedeki molar dislerin tamamiin 6lim Oncesi dokiilmiis oldugunu ve ¢ene

kemiklerinde kemik kayb1 basladigini belirtmislerdir (Giileg ve dig., 2009).



Sevim’in Elazig Tepecik Hoyiikten ¢ikarilan ve Ortagag’a tarihlendirilen
iskeletlere ait disler ilizerinde yaptig1 ¢alismada ise 202’si erkek, 241°i kadmn, 95’
bebek ve 116’s1 cocuk olmak tizere toplam 828 birey incelemistir. Bu bireylere iliskin
225 ¢ene ve 3283 dis iizerinde yapilan degerlendirmeye gore, bu toplumda dis ¢iiriigi,
apse, antemortem dis kaybi, dis tasi, hypoplasia ve alveol kayiplari tespit edilmistir

(Sevim, 1993; 1996).

Sevim, Roma Donemine tarihlendirilen Datga toplumuna ait 14 kadin, 14
erkek, 4 cocuk olmak (zere toplam 32 bireyden olusan iskeletleri incelemistir. Bu
incelemeler sonucunda dislerde ¢iiriik ve kiiltiirel asinmalara rastladigi belirtilmistir

(Sevim, 1996).

Cavlum iskeletleri tlizerinde Sevim ve arkadaslarinin yaptiklar1 diger bir
calismada; 35’1t erkek, 30’u kadin 37’si cocuk, 4’0 bebek ve geri kalam
tanimlanamayan olmak iizere toplam 111 birey incelemislerdir. Arastirmacilar, bu
toplumun bebek ve ¢ocuklarina ait 121 siit ve 303 daimi dis ile eriskin bireylere ait
1248 daimi dis tizerinden degerlendirme yapmislardir. Buna gore bebek ve ¢ocuklara
ait 121 siit disin 3’lnde g¢iiriik, (%2,48 oraninda), 2’sinde (%1,65 oraninda) az
derecede hypoplasia olusumu saptanmistir. Bu ¢alismada ¢ocuk disleri genel olarak
degerlendirildiginde, bunlarin daimi dislerinde %0,67°1 ¢lrik, %13.7 hypoplasia
gelisimi oldugu kaydedilmistir. Erigkinlerde incelenen toplam 523 alveolin % 2,1’
inde, 25 ¢gene yariminin % 30,1’inde ve 33 bireyin % 24,2'sinde apsenin varligindan

s0z edilmistir. Degerlendirmeye tabi tutulan toplam 990 disin % 4,4’iinde, 22 ¢ene
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yariminin % 12,4'Unde ve 51 bireyin % 23,5'inde 6liim dncesi dis kaybi belirlediklerine
deginilmistir. Toplam 803 dis tartar agisindan incelemis olup, bunlarin % 1,4'linde az
derecede, % 0,1'inde orta derecede dis tasi tespit edilmistir. Cavlum toplumunda 867
dis de ciiriik a¢isindan incelenmistir, buna gore ilgili toplumda % 6,8 oraninda (59/867
dis) dis ¢iirigli oldugu rapor edilmistir. Arastirmacilar ayrica inceledikleri 738 disin
% 19,6'sinda az derecede, % 4,6'sinda orta derecede hypoplasia gelisimi
kaydetmislerdir. Buna ilaveten degerlendirmeye alinan 640 disin 141'inde "4.
derecede” (%22,03), 130'unda "3. derecede" (%20,31), 71'inde ise "5.derecede"

(%11,09) dis asinmasi oldugu belirtilmistir (Sevim ve dig.; 2004).

Sevim ve arkadaglarinin Demir Cagi Tetikom iskeletleri (zerinde
paleopatolojik agidan yapmis olduklar bir diger ¢caligmada; 3’0 kadin, 3’0 erkek ve 3’
bebek olmak Uzere toplam 9 birey incelemislerdir. bu ¢alismada incelenen eriskin
bireylere ait 66 dise gore Tetikom insanlarinin agiz ve dis sagliklarinin genel olarak
iyi oldugu, ancak dislerin bazilarinda ¢iiriige rastlandigi, ayrica bir erkek bireyin kesici
dislerinde de beslenme bozuklugu ve ya atesli bir hastaliga bagli gelismis olabilecek
hypoplasia olgusuna rastlandigi belirtilmistir. Yine bu g¢alismada kadinlarda bir,
erkeklerde ise bes disin 6liim oncesi kaybedildigi belirtilmistir. Tetikom toplumuna ait
bireylerin dislerini asinma agisindan degerlendiren arastirmacilar, ileri derecede dis
asinmalarina rastlanmamakla birlikte hemen her diste az derecede de olsa dis asinmasi

oldugundan bahsetmiglerdir (Sevim ve dig., 2007).

Sevim ve arkadaslar1, Aksaray Eskil iskeletleri {izerinde yaptiklar1 arastirmada

6’s1 kadin, 2’si erkek, 2’si ¢cocuk olmak iizere toplam 10 birey ve bu bireylere ait 4
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maxilla ile 2’si tam ve 3’1 pargali 5 mandibula incelemislerdir. Arastirmacilar, bu gene
kemiklerinden elde edilen toplam 54 disin 7’sinde (%]13) hipoplazya oldugu ve
hypoplasiali diglerin hepsinin maxillaya ait oldugunu belirtmislerdir. Ayrica,
calismada incelenen 54 disin 30’unda da (%55) asinma olgusu tespit etmiglerdir.
Degerlendirmeye aldiklari 6 izole dis hari¢ tutuldugunda toplam 48 disin alveol
boslugu kemik kaybi agisindan incelendiginde, bunlarin 42’sinin alveoliinde (%88)
kemik kaybi oldugu, ancak diger patolojik olgular degerlendirildiginde, toplumun
yeterli ve diizenli bir beslenme rejimi uyguladigi sonucuna varilmistir (Sevim ve dig.,

2007).

Sevim Erol ve arkadaslari, Hasankeyf kazisindan ¢ikarilan, dokuzu Akeramik
Neolitik, dordu Erken Bizans ve tgl Artuklular Donemlerine tarihlenen 16 birey
incelemislerdir. Akeramik Neolitik Doneme tarihlenen 9 bireyden sadece 5’inin
disleri incelenebilmistir, bu bireylere ait 63 disin 47’sinde (%74,6) hypoplasia,
10’unda (%15,9) dis tasi, 60’inda (%96,7) asinma, 48’inde (%76,2) de alveol kayb1
tespit eedilmistir. Arastirmacilarin, Bizans Dénemine tarihlendirilen 4 bireye ait 10
stit disi ve 62 daimi dis tizerinde yapmis olduklar1 ¢alismanin sonucunda; ¢ocuklara
ait dislerin 4’tinde asinma ve 3’{inde ¢iiriik saptamiglardir. Kadin bireyin Ust ¢cenesinde
inceledikleri 12 disin 10’unda (%83,3) hypoplasia, 8’inde (%66,6) alveol kaybu,
11’inde (%91,6) asinma ve 1’inde (%8,3) curuk belirlemislerdir. Erkek bireyde ise 21
dis incelenmis olup, bunlarin 5’inde antemortem dis kayb1 saptamislardir.
Arastirmacilar, cinsiyeti belirlenmeyen bireylere ait incelenen 16 disin {ist ¢ceneye ait
8’inde (%72,7) ve alt ¢eneye ait dislerin 2’sinde (%40) alveol kaybi; 7 iist diste

(%63,6) ve 2 alt diste (%40) (5) asinma oldugunu tespit etmislerdir. Ayni ¢calismada
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Artuklu Dénemine tarihlenen 3 iskeletin 1’inin ¢ocuk, 1’inin kadin ve 1’inin erkek
bireye ait oldugu, bunlardan sadece kadin bireyde dis bulundugunu belirtmislerdir. Bu
bireye ait inceledikleri 21 disin 9’unda alveol kaybi, 7’sinde degisik diizeylerde
asinma, 7’sinde dis tas1 ve 2’sinde dis ¢liriigli tespit etmislerdir. Arastirmacilar, U¢
ayr1 doneme tarihlenen bu bireylerin tahil {iriinleri tiiketmis olabileceklerini, ancak
materyal azliginda dolay1 agiz ve dis saglig: ile ilgili daha ayrintili bir bir yorum

yapamayacaklarini belirtmislerdir (Sevim Erol ve dig., 2011).

Erdal, iznik Geg Bizans Dénemi insanlarmin ¢ene ve disleri iizerinde yapti1
calismada 465 eriskin ile 93 bebek ve ¢ocuktan olusan toplam 558 birey incelemistir.
Arastirmaci, bu bireylerden ele gecen 5709 disin 621’inde (%10,88) dis c¢iiriigi,
213’inde (%4,05) antemortem dis kayb1 saptamistir. Inceledigi 5557 disin, 3294 {inde
(%59,28) dis tasi, 552disin 391’inde degisik derecelerde periodontal hastalik, 5440
disin 2002’sinde ise (%36,80) hypoplasia tespit etmistir. Arastirmaci dis aginmasi igin
5553 dis degerlendirmis olup, toplum genelinde asinma derecesini 2,86 olarak
belirlemistir. Bu ¢alismada incelenen 7828 dis soketinin 308’inde (%3,93) apse
olgusu saptanmustir. Erdal, iznik toplumuna ait bireylerde tespit ettigi dis ciiriigii, dis
ve dis tast oranlarimi dikkate alarak, toplumun tarim ve tahil {riinlerine dayal

beslenme bigimine sahip oldugunu séylemistir (Erdal, 1996).

Erdal’in Cevizcioglu Ciftligi Nekropol alanindan elde edilen iskelet
malzemeler (zerinde yaptigi calismasinda, Helenistik Donem’den Ge¢ Roma
Donemi’ne kadar kullanilmis olan bu nekropol alaninda bulunan 47’si erkek, 55’1

kadin olmak tizere toplam 102 bireyi incelemistir. Cevizcioglu Ciftligi bireylerinde
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goriilen en yaygin dis patolojisinin ¢iiriik oldugu, bunun yani sira 6zellikle 6n dislerde
ileri derecede asimmmanin varligi belirtilmis, ayrica toplumu olusturan bireylerin
dislerinde biiylik oranda antemortem dis kaybi ve hypoplasia oldugundan da
bahsedilmistir. Arastirmaci dislerde go6zlenen bu patolojilerin, Cevizcioglu Ciftligi
toplumun tarim triinleri tiiketmesinin bir gostergesi oldugunu belirtmistir. Bununla
birlikte dislerde goriilen asinmalarin besinlerdeki yabanci maddelerin yeterince
ayiklanmamasindan ve dislerde goriilen hypoplasianin ise yetersiz beslenmeden

kaynaklandigindan s6z edilmistir (Erdal, 1999).

Erdal, Biiylik Saray Eski Cezaevi kazilarinda ele gecen 16's1 erkek, 15' kadin
ve 13’0 cocuk bireylerden olusan toplam 44 iskelet {iizerinde bir c¢alisma
gerceklestirmistir.  Arastirmaci, bu bireylerin dislerindeki yiksek orandaki ¢urik
sikligina karsin az derecede dis asinmasi oldugunu, saptadigi apse ve antemortem dis
kayiplarinin da dis ¢iiriiklerinin yogunlastig1 yanak diglerinde oldugunu belirtmistir.
Ayrica bu ¢aligmada apse ve 6liim dncesi dis kayiplarinin en 6nemli nedeninin ¢urik
oldugundan da bahsedilmistir. Arastirmaci inceledigi dislerin %75’inde hypoplasia
varligi tespit etmistir. Erdal, dis ¢lirigi sikliginin, yogun bi¢imde karbonhidrata
dayanan bir beslenme aliskanliginin gostergesi oldugunu ve siddetli dis tas1 birikimi
ile diisik agmmma oraniyla birlikte degerlendirildiginde besinlerin iyi islenmis,
iceriklerindeki asindiricilardan armndirilmis sekerli ve yapisici nitelikte oldugunu

soylemistir (Erdal, 2003).
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Erdal, Bizans Donemi’ne tarihlenen Kovuklukaya kazisindan ele gegen 36
birey incelemis olup, bu bireylerin 17°sinin erkek, 15'inin kadin ve 4’inin gocuk
oldugunu belirtmistir. Bu topluma ait insanlarin 6n dislerinde 6zellikle kadinlara ait
olanlarda ileri derecede asinmalara rastlandigindan s6z edilmektedir. Bu ¢alismada dis
asinmalarinin tarim tiriinleri ile beslenmenin bir sonucu oldugundan ve 5 kadin bireyde
tespit edilen farkli asmmma tiplerinin dislerin beslenme dis1 faaliyetlerde de

kullanildiginin bir gostergesi oldugundan bahsedilmistir (Erdal, 2004).

Erdal’in Bademagaci iskeletleri iizerinde yaptigi calismada 48 bireye ait iskelet
incelemistir. Erken Neolitik Donem’e tarihlenen bu iskeletlerde toplam ¢iiriik orani
arastirmaci tarafindan %11,6 olarak hesaplanmistir. Arastirmaci, toplumun dis aginma
diizeyinin yiiksek oldugu ve asinmalarin genel olarak “5-6. derecelerde”
yogunlastigini belirtmistir. Bu ¢alismada incelenen erigkin bireylerin bazilarinda, 6n
dislerin arka dislere oranla daha fazla asingi, bu durumun ise 6n dislerin ii¢lincii bir el
gibi ya da kerpeten gibi kullanilmis olabileceginin bir gdstergesi oldugu belirtilmistir.
Erdal, toplum genelinde dis clirigii sikligmin yiiksek olmasinin, bu bireylerin
yumusak ve olasilikla yapisici nitelikte besinler tiikketmelerinin bir sonucu
olabilecegini, dislerdeki aginmalarin fazla ve ileri seviyede olmasinin da besinlerin
ogitiilmesi esnasinda yiyeceklerin igerisine 6glitme taglarindan kopan kiigiik boyutlu

pargalarin karigmasindan kaynaklanabilecegi seklinde bir yorum yapmustir (Erdal,

2009).

Yagar ve arkadaglari, Smyrna Agorasi toplumu iizerinde gerceklestirdikleri

calismada 83 bireye ait iskelet kalintis1 degerlendirmislerdir. Bizans DOnemine
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tarihlenen bu iskeletlerin sadece 23’iinde dis ve ¢eneneye ait pargalar
incelenebilmistir. Agi1z ve dis saglhig1 agisindan degerlendirilen 23 bireyin 3’l ¢ocuk,
10°u kadin, 8’1 erkek olarak tanimlanirken, 2 eriskin bireyin de cinsiyet kesin olarak
belirlenememistir. Arastirmacilar, bu bireylere ait toplam 192 dis degerlendirmeye
almiglar ve bunlarin 181’inde asinma saptamislardir. Yagar ve arkadaslart Smyrna
Agorasi insanlarinda % 16,96 dis tast, % 1,63 apse, % 33,3 alveol kaybi, % 7,61 ¢uruk
oldugunu saptamislardir. Aragtirmacilar bu sonuglari, Smyrna Agorast toplumunun
deniz kenarinda yasamasina ve besin kaynaklarinin deniz iirtinleri agirlikli olmasina

baglamislardir (Yasar ve dig., 2008).

Minnetpinari iskeletleri tizerinde Yasar ve Sevim’in, yaptiklari ¢alismada; 7’si
bebek, 6’s1 ¢cocuk, 21’i kadin ve 32’si erkek, 3’U cinsiyeti belirlenemeyen eriskin,
bireylerden olusan toplam 69 birey incelemislerdir. Erigkin bireylerde toplam 1087
daimi dis, bebeklerde 40 siit disi ve 5 daimi dis ile cocuklarda 74 siit disi ve 68 daimi
dis ¢alismislar. Bu ¢aligmanin sonucunda: kadinlara ait 415 daimi disin %19,3’linde
hypoplasia, %77,44linde asinma, %9,4linde c¢lirtik, %14,7’sinde dis tas1 ve
%6,5’inde antemortem dis kaybi tespit edilirken; erkeklere ait 672 daimi disin
%22,5’inde hypoplasia, %65,6’sinda asinma, %6,5’inde ¢iiriik, %16,2’sinde dis tasi
ve %5,2’sinde antemortem dis kayb1 saptanmistir. Ayrica bebeklerde incelenen 114
stit diginin %38,8’inde hipoplazya, %34,2’sinde aginma; ¢cocuklarda incelenen 74 digin
%2,7’sinde hipoplazya, %?52,7’sinde asmnma belirlenmistir.  Arastirmacilar,
Minnetpinart toplumuna ait dislerde belirlenen hypoplasia oraninin, ¢agdasi olan
Anadolu toplumlarindan daha diisik bir deger verdiginden bahsetmislerdir.

Minnetpinart toplumunda, agiz ve dis sagliginin genel olarak iyi diizeyde olmasi da,
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bu toplumun Toros Daglar1 ete§inde yasamasina ve gecimlerini hayvancilikla

ugrasmalarina baglamislardir (Yasar ve Sevim, 2009).

Yasar ve arkadaglari, Ge¢ Tun¢ Donemi’ne tarihlenen Burdur Kizilini
iskeletleri iizerinde antropolojik bir arastirma yapmustir. Bir erkek ve iki kadin
bireyden olusan bu iskeletler izerinde toplam 40 daimi dis incelemislerdir. Kadinlara
ait 18 daimi disin 2’sinde (%11,1) dis tas1, 17’sinde (%94,4) asinma ve 14’Unde
(%43,8) postmortem dis kaybi belirlemislerdir. Erkek bireye ait 22 disin %13,6’sinda
curtk, %77,3’Unde dis tas1, %28,1’inde antemortem dis kaybi, %13,6’sinda apse ve
biitiin dislerde ileri derecede asinma olgusu kaydetmislerdir. Bunlara ek olarak g
bireyde ciiriik tespit edilmis olup, erkek bireye ait sol (st caninede de kanal tedavisi
uygulanmis olabilecegine dair izler oldugundan s6z edilmistir. Arastirmacilar bu
calismada incelenen birey sayisinin az olmasi nedeniyle beslenmeye iliskin herhangi

yorum yapmamiglardir (Yasar ve dig., 2012).

Yasar ve Sahin’in Myndos iskeletlerine ait incelemis olduklar1 194 bireyden
disleri incelenen 48 bebek ve ¢ocukta, dis ¢lirtigii ve hypoplasia olgusu tespit edilmistir

(Yasar ve Sahin, 2013).

Gozlik ve arkadaglari, Hakkari Demir Cag iskeletleri {izerinde yaptiklari
calismada 86 bireye ait 8751 daimi, 35'i sut disi olmak Uzere toplam 910 dis
incelemislerdir. Inceledikleri 809 daimi diste %20,15 hypoplasia, %35,56 dis ciiriigii,
%20,15 dis tasi, %86,03 oraninda asinma kaydetmislerdir. Arastirmacilar,

inceledikleri 758 alveoliin %19,79’unda antemortem dis kayb1 ve % 3,56’sinda apse
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olgusu tespit etmislerdir. Ayrica inceledikleri 35 siit disin % 48,57’sinde degisik

derecelerde asinma saptamiglardir (Gozliik ve dig., 2003).

Gozliik ve arkadaslari, Urartu Ddnemi’ne ait Van Kalesi iskeletleri tizerinde
yaptiklar1 ¢alismada 6's1 fetus, 31'i bebek, 29'u ¢cocuk, 33'U kadin (% 22,76) ve 46's1
erkek olmak tizere toplam 145 bireye ait 855 daimi dis ve 189 siit disi incelemislerdir.
Kadin ve erkeklerde toplam 766 daimi dis inceleyen arastirmacilar, bu bireylere ait 90
diste (% 11,75) dis ¢iiriigi, 233 diste (% 30,42) hypoplasia, 360 diste (% 47) farkli
derecelerde dis tas1 varligi saptamislardir. Erigkin bireylere ait 815 alveol inceleyerek,
14 alveolde apse (% 1,72) ve 149 alveolde (% 18,28) antemortem dis kaybina
rastlamiglardir. Ayrica arastirmacilar kadin ve erkek bireylere ait 766 daimi disin
700’tinde ¢esitli derecelerde asinma kaydetmislerdir. Bebek ve ¢ocuklara ait 289 siit
disin 6’sinda ¢iirik (% 2,08) ve 9’unda (% 3,11) az derecede asinma oldugu
belirlenmistir. Cocuklara ait 82 daimi digin 21’inde (% 2,46) hypoplasia ile bebek ve
cocuklara ait 289 sit disin 60'inda (% 20,76) cesitli derecelerde asimnma

kaydetmislerdir (Gozlik ve dig., 2004).

Gozlik ve arkadaslari, Smyrna Agorasi insanlarina ait 83 birey {izerinde bir
calisma yapmustir. Bu toplumu olusturan bireylerin 1’inin fetiis, 16’sinin ¢ocuk,
4’intin bebek, 29’unun kadin, 28’inin erkek oldugunu ve 5 bireyin cinsiyetinin
belirlenemedigini belirtmislerdir. Arastirmacilar kadin ve erkek bireylerden elde
ettikleri 171 daimi dis, 184 alveol ve 28 ¢ene iizerinde yaptiklar analizler sonucunda
171 daimi diste % 4,68 oraninda ¢iiriik, % 11,7 oraninda hypoplasia, %16,96 oraninda

dis tas1, % 7,61 oraninda antemortem dis kaybi1 ve %33,33 oraninda alveol kaybi tespit
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etmislerdir. Ayrica 179 daimi disin 165'inde (% 92,18) ¢esitli derecelerde asinmalar
oldugunu belirtmislerdir. Arastirmacilar, Smyrna Agorasi insanlarinda belirlenen dig
ve ¢ene patolojilerinin, karsilastirdiklar1 diger eski Anadolu toplumlarina gore daha
diisiik degerler verdigini belirtmis ve bu durumun denizel beslenmeden kaynaklanmis

olabilecegini sdylemislerdir (Gozliik ve dig., 2006).

Gozlik Kirmizioglu ve arkadaslari, Kyzikos kazisinda lahit, oda ve kiremit
mezarlardan ¢ikarilan iskeletler {izerinde bir aragtirma yapmislardir. Bu ¢alismada ii¢
mezar tipinden 7’si kadin, 14’0 erkek ve 6’s1 cinsiyeti belirsiz olmak {izere toplam 27
bireyden elde edilen 22 ¢ene ile 277 disi incelemislerdir. Lahit mezardan ele gegen
220 daimi disin 18’inde (% 8,18) ciiriik, 136’sinda (% 61,82) hypoplasia, 13’iinde (%
5,91) dis tas1, 194’tinde (% 88,18) cesitli derecelerde aginma ve 289 alveoliin 11’inde
(% 3,81) antemortem dis kaybi1 belirlemislerdir. Oda mezardan ele gegen 25 daimi
disin 1’inde (% 4) ciirtik, 3’linde (%]12) hypoplasia, 25 daimi disin hepsinde ¢esitli
derecelerde asimma ve 28 alveolden I’inde (% 3,57) antemortem dis kaybi
saptamiglardir. Kiremit mezardan elde ettikleri 32 daimi disin 12’sinde (% 37,5) ileri
derecede hypoplasiaya, 6’sinda (% 18,75) az derecede dis tasina, 31’inde (% 96,88)
cesitli derecelerde aginmaya ve 44 alveoliin 8’inde (% 18,18) antemortem dis kaybina
rastlamiglardir. Ayrica 1ahit mezardan elde edilen toplam 21 c¢enede, oda mezardan
elde edilen toplam 3 ¢enede ve kiremit mezardan elde edilen toplam 3 ¢enenin 2’sinde
alveol kaybi oldugunu belirtmislerdir. Arastirmacilar, toplumun dis ve c¢ene
patolojilerine ait bulgular1 degerlendirirken, deniz kenarinda yasamalarini ve denizel
tirtinlerle beslenmelerini goz onlinde bulundurarak bu patolojilerin toplumun yasam

tarzina gore normal degerlerde oldugunu sdylemislerdir (Kirmizioglu ve dig., 2009).
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Yigit ve arkadaglari, Nif Dag1 Kazisi ile ilgili yaptiklart ¢alismada dis ve dis
hastaliklarina yer vermistir. Karamattepe mevkiinden ele gegen 4 birey (zerinde
incelemeler yapan arastirmacilar, bu bireylerden M1 numarali mezardan ¢ikan ve
erkek oldugu tespit edilen bireyin dislerinde asinmalar ve alveol kayiplart olmasinin
yani sira, ayni bireyin 9 disinde antemortem kayip ve incisivelerinde hypoplasia

oldugunu soylenmislerdir (Yigit ve dig., 2007).

Yigit ve arkadaslari, Kizlar Manastir1 kazisindan ele gegen iskeletlere ait
inceledikleri 75 genenin 2’sinin bebek, 5’inin ¢ocuk, 17’sinin kadin ve 20’sinin erkek
bireylere ait oldugu, kalan 31 ¢ene pargasinin ise cinsiyeti belirlenemeyen eriskin
bireylere ait oldugunu belirtmislerdir. Bu ¢alismada eriskin bireylere ait incelenen 409
daimi digin 69’unda (% 16,9) ciiriik, 140’ 1nda (% 34,2) hypoplasia, 397’sinde (%
97,07) gesitli derecelerde aginma, 254’tinde (% 62,1) dis tas1 saptanmistir. Bebek ve
cocuklara ait oldugu belirlenen toplam 14 siit disinden sadece birinde (% 7,14) ¢urik
oldugu belirtilmektedir. Eriskinlere ait incelenen 820 alveoliin 5’inde (% 0,6) apseye
ve 100’0nde (% 12,2) antemortem dis kaybinin yani sira, eriskinlere ait 54 ¢enenin
38’inde (% 70,4) gesitli derecelerde alveol kaybi da saptanmistir. Arastirmacilar, elde
edilen veriler 15181nda incelenen toplumun agiz bakiminin iyi olmadigini, bunun
nedeninin de, tahil riinlerine bir beslenmenin yani sira, karbonhidrath ve sekerli

besinlerin de 6nemli 6lgude tliketilmesi oldugunu belirtmisleridir (Yigit ve dig., 2009).

Yigit ve arkadaglari, Cankir1 Salur toplumuna ait bireylerin iskeletleri izerinde

yaptiklar1 paleoantropolojik ¢alismada Erken Tung Donemi’ne tarihlenen bir bebek, 4
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cocuk, 11 kadin, 20 erkek ve 5 cinsiyeti belirlenemeyen birey olmak (izere toplam 41
birey incelemislerdir. Bu bireylerden elde edilen toplam 48 daimi dis iizerinde yapilan
incelemelerde; % 2,08 dis ¢liriigi, % 22,92 hypoplasia, % 7,69 antemortem dis kaybi,
% 25 dis tas1 ve % 40 oraninda alveol kaybi saptanmistir. Arastirmacilar, Salur
insanlarinin dislerinden elde edilen bulgularin tarim toplumlarinin bulgulariyla yakin

oldugunu belirtmislerdir (Yigit ve dig., 2011).

Atamtirk ve Duyar Adramytteion toplumu Uzerinde yaptiklari ¢galismada M.S
5. ve 6. yiizyillara tarihlenen 28 bireyden elde edilen 212 daimi dis incelemislerdir.
Bunun sonucunda daimi dislerin %29,61’inde dis tasi, %10,10’unda ciiriik,
%1,36’sinda apse, %60’inda hypoplasia, %9.43’iinde antemortem dis kayb1 ve
%80’inde alveol kemik kaybi oldugunu saptamislardir. Arastirmacilar, Adramytteion
toplumunun c¢agdaslarina gore agiz ve dis saglig1 yoniinden daha iyi durumda oldugu

diistindiiklerini belirtmisleridir (Atamtiirk ve Duyar 2008).

Atamtiirk ve Duyar, Resuloglu Erken Tun¢ Cag III evresine tarihlenen 112
bireyin iskeletlerini incelemis ve bunlarin 44’0 kadin, 35’1 erkek ve 31’1 bebek ve
cocuk seklinde belirlenmistir.  Bu bireylere ait 1239 dis {iizerinde yapilan
degerlendirmeye gore; %79,77 dis tasi, %97,31 alveol kaybi, %3,74 dis cliriigii tespit
eedilmigtir. Bu g¢alismada toplum genelinde yiiksek oranda hypoplasia oldugu
belirtilmistir. Ayrica toplumun neredeyse tamaminin periodontal hastalik gecirmis ve
yiiksek oranda goriinen dis taglarinin ise bu durumun sebebi oldugu seklinde bir yorum

getirilmistir. Arastirmacilar, toplum genelinde belirlenen c¢iiriiklerin az olmasinin ise

21



dis asinmasinindan ve lifli besinlerin gorece fazla oranda tiiketilmesinden

kaynaklandigini belirtmislerdir (Atamtiirk ve Duyar, 2010).

Atamtirk ve arkadaglari, Tlos kazisindan ele gegen ve Bizans Donemi’ne
tarihlenen 52 bireyin 26’sinin kadin, 23’tinlin erkek, 1’iin fetus, 1’inin bebek ve 1’inin
¢ocuk oldugunu belirlemislerdir. Bu bireylere ait 807 daimi dis {izerinde yapilan
incelemede; %68 oraninda alveol kaybi, %92,6 oraninda farkli derecelerde asinma,
%37,6 oraninda hypoplasia ve %1,1 oraninda apse olgusu saptanmistir (Atamtiirk ve

dig., 2012).

Erkman, Van Dilkaya toplumunun agiz ve dis saghigi ile ilgili yaptigi
calismada; Orta Cag’a ait 51 bebek, 112 ¢ocuk, 74 kadin ve 82 erkekten olusan 319
birey ile Erken ve Orta Demir Cag’a tarihlenen 3 bebek, 6 ¢ocuk, 3 kadin, 3 erkek, 10
cinsiyeti belirsiz birey ve 14 cremasyon olmak tzere 39 birey incelemistir. Orta Cag’a
ait 1964 daimi dis, 634 siit disi olmak tizere 2598 dis inceleyen arastirmaci, 1964 daimi
disin 174’linde (%8.86) ¢iiriikk, 1799 unda (%91,60) degisik derecelerde dis asinmast,
739’unda (%37,63) dis tas1 saptamistir. Daimi diglere ait 2267 soketin 86’sinda
(%3,79) apse ve 2250 soketin 683’unde (%23,15) antemortem dis kaybi rapor
edilmistir. Orta Cag toplumunda % 65,88 oraninda periodontal hastalik ve % 12,98
oraninda hypoplasia kaydetmistir. Orta Cag toplumunun bebek ve ¢ocuk bireylerine
ait 634 sut disinin 20’sinde (%3,15) ¢iiriik saptanirken, bebek ve ¢ocuklara ait 348
daimi disin % 86,49 unda ve 549 siit disinin ise % 53 linde degisik derecelerde aginma,
348 daimi disin % 11,47’sinde hypoplasia, 578 soketin 1’inde apse varligi tespit

edilmistir. Arastirmaci, Erken ve Orta Demir Cagi’na ait 384 daimi dis ve 265 siit disi
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olmak (zere toplam 410 dis degerlendirmistir. Erkman, Erken ve Orta Demir Cagi
toplumunun genelinde % 2,60 oraninda giiriik belirlemistir. Ayrica 496 alveoliin
5’inde (% 1,01) apse, 58 ¢enenin % 77,59’unda periodontal hastalik, 554 dis soketinin
48’inde (% 8,81) antemortem dis kaybi, 384 daimi disin 173’{inde (% 45,05) degisik
derecelerde dis tasi, 396 daimi dis ve 29 siit disinde degisik derecelerde asinma ve bu
topluma ait diglerin % 14,32’sinde hypoplasia oldugunu sdylemistir. Aragtirmaci bu
iki toplumun ¢iirik oraninda goriilen farkin tarim temelli beslenmeye gegis ile

baglantili oldugunu belirtmistir (Erkman, 2008).

Erkman ve arkadagslari, Karagiindiiz kazisindan elde edilen ve Erken Demir
Cagi’na tarihlenen 284 bireyin 82’sinin kadin, 148’inin erkek, 33’0nln ¢ocuk, 3’lndin
bebek oldugunu ve 8 bireyde yas ve cinsiyet tayini yapilamadigini belirterek, bu
bireylerden elde edilen 1680’1 daimi dig ve 85’1 siit disi olmak tizere toplam 1765 dis
degerlendirmeye almiglardir. Bunlardan 29 bireye ait 42 daimi diste ve 12 adet izole
diste ¢iiriik kaydetmislerdir. 24 bireyde toplam 39 diste apse saptamiglardir. 1765 disin
1472’sinde ise asinma belirlenmisler ve Karagiindiiz toplumunda %18,73 oraninda
antemortem dis kaybi, %15,18 oraninda dis tast ve % 2,8 oraninda hypoplasia
oldugunu belirtmislerdir. Arastirmacilar bu veriler 1518inda bu topluma ait bireylerin
hayvansal gidalarin yani sira tarimsal iiriinleri de tiiketmis oldugunu diisiindiiklerini

vurgulamiglardir (Erkman ve dig., 2008).

Erkman ve arkadaslari, Altintepe Urartu Donemi’ne tarihlenen iskeletlerin

dagilimini 55 erkek, 38 kadin, 19 bebek ve ¢ocuk ve 50 cinsiyeti belirlenemeyen olmak

Uzere toplam 162 birey olarak ayirmislardir. Bu iskeletlere ait 808 daimi dis ve 60 st
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disi incelemis olup, bunlarin 23’lnde (%2,85 ) ¢uruk, 75’inde (% 9,28) hypoplasia
91’inde (% 11,26) dis tas1, 12°sinde (% 3,16) apse, 728’inde (%90,10) asinma ve
30’unda (%7.89) antemortem dis kaybi tespit edilmistir.  Arastirmacilar Altintepe
toplumunda hypoplasia, ¢iirik ve apsenin az oranda olmasinin toplumun besin
hazirlama tekniklerinin ve beslenme bigimlerinin iyi oldugunun bir gostergesi oldugu
seklinde yorumlamiglardir. Ayrica Urartu donemine tarihlenen bu toplumdaki
bireylerin soylu ve zengin bir grubu temsil etme olasiliginin da oldugundan s0z

etmislerdir (Erkman ve dig., 2009).

Crrak ve arkadaslari, Kelenderis toplumunun dis ve ¢ene patolojileri Uizerine
bir ¢alisma gergeklestirmis ve yakingaga ait 113 bireyden elde edilen toplam 719 daimi
digin 717’si degerlendirmeye katilmistir. Bu degerlendirme sonucunda % 10,32
oraninda clriik, % 25,66 oraninda hypoplasia, %21,89 oraninda dis tasi, % 3,37
oraninda apse, % 94,98 oraninda aginma ve % 37,94 oraninda antemortem dis kayb1
tespit etmislerdir. Arastirmacilar Kelenderis toplumunda %78,94 oraninda alveol
kayb1 belirlenmis olup, ¢iirik ve dis tasit olusumlariin tarim iriinleri ve nisastali
yiyecekler tiketilmesinin bir sonucu oldugunu ve belirlenen alveol kayiplarindan
toplumda goriilen dis tasi, c¢ilirik ve apselerin sorumlu tutulmasi gerektigini

sOylemislerdir (Cirak ve dig., 2013).

Cirak ve Cirak, Tios/Flyos Bizans Donemi iskeletleri Uzerinde yaptiklart
paleoantropolojik ¢alismada; 40’1 bebek ve ¢ocuk, 17’°si kadin, 20°si erkek, 2’si ergen
ve 3’1 yas1 ve cinsiyeti belirlenememis bireylere ait toplam 82 birey incelemislerdir.

Bu bireylere ait 492 dis, 437 alveol ve 45 gene pargasinin degerlendirildigi ¢alismada
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% 1,63 oraninda hypoplasia, % 6,10 oraninda dis tasi, % 1,60 oraninda apse, %
12,81oraninda antemortem dis kaybi, % 8,88 oraninda alveol kayb1 ve % 3,86 oraninda
clriik saptamiglardir. Aragtirmacilar, bu toplumun dislerine ait patolojik bulgularin az
olmasimin, toplumun sosyo-ekonomik diizeyinin yiliksek olduguna isaret ettigini
sOyleyerek tarimsal ve havyansal beslenmenin bir arada kulanilmis olabilecegini

belirtmislerdir (Cirak ve Cirak, 2014).

Basoglu (2012), Nevsehir Camihoyiik toplumunun saglik sorunlari ile ilgili
yaptigi calismada Hellenistik — Roma Donemi’ne tarihlenen 18’1 erkek, 6’s1 kadin, 2’si
bebek ve 8’i yas ve cinsiyeti belirlenemeyen olmak iizere 34 bireye ait iskelet ¢caligmis
olup, bu bireylere ait toplam 372 disin 3’Unde ¢lrik, 296’sinda ileri derecede aginma,
18’inde dis tas1 ve 6’sinda antemortem dis kaybi tespit etmistir. Bu popiilasyonda
goriilen dis hastaliklarinin, Camihoyiik insanlarmin bugday gibi nisasta agirlikli

besinler tiketmesine baglanmistir (Basoglu, 2012).

Basoglu ve Erkman, Salattepe insanlari iizerinde antropolojik bir caligma
gergeklestirmis ve Orta Cag’a tarihlenen 5 erkek, 1 kadin, 3 ¢ocuk, 2 bebek ve 1
cinsiyeti belirsiz bireyden olusan toplam 12 bireyi incelemislerdir. Bu bireylerden elde
ettikleri 112 daimi dis degerlendirmisler ve bu 112 daimi disin 8’inde (%7.14) ¢iirtk,
77’sinde (%68,75) asinma, 6’sinda (%5,35) hypoplasia ve 10’unda (%8,92) dis tasi
saptamiglardir. Arastirmacilar tarafindan, agiz ve dis sagligi agisindan degerlendirilen
Salattepe toplumunun, rafine edilmemis nisastal: yiyecekler tiketen bir tarim toplumu
oldugu belirtilmis ve bu topluma ait bireylerin dislerinin erken yaslarda asindig

sOylenmistir (Basoglu ve Erkman, 2015).
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Basoglu ve Sener, Erken Tung Cagi’na tarihlenen Ovadren iskeletleri Gizerinde
yaptiklar ¢aligmada 6°s1 kadin, 4’1 erkek, 1’1 cocuk ve 2’si yasi ve cinsiyeti belirsiz
toplam 13 birey incelemislerdir. Bu bireylere ait incelenen 115 disin 3’tinde (% 2,61)
curdk, 3’unde (% 2,61) hypoplasia, 10’unda (% 8,70 ) dis tas1 ve 72’sinde (%62,60)
asinma tespit edilmistir. Ayrica bu bireylere ait ¢eneler iizerinde antemortem dis
kayiplar1 oldugundan da bahsedilmektedir. Arastirmacilar, bu bulgular 15181nda
Ovadren insanlarinin, bir tarim toplumu olmadiginmi disiindiiklerini belirtmislerdir

(Basoglu ve Sener, 2015).

Yilmaz ve Acikkol, Kiitahya Agizoren kazisindan elde gegen iskeletler
tizerinde agiz ve dis saghigi ile ilgili yaptiklar1 calismada, 18 bireye ait iskelet izerinde
gerceklestirilen ¢alismada 1 ¢ocuk, 1 geng eriskin, 14 eriskin ve yas ve cinsiyeti
belirlenemeyen 2 bireyin dislerini incelemislerdir. Bu g¢alismada eriskinlere ait 62
daimi dis ile ¢cocuklara ait 3 daimi dis ve 6 sit disi degerlendirmeye katilabilmis olup,
bunlarin % 17,7°sinde dis tas1, % 27,4’ tinde hypoplasia, % 25’inde apse ve 4. derecede
% 46,5 oraninda, 3. derecede ise % 11,7 oraninda asinma kaydetmislerdir.
Arastirmacilar, dis patolojilerine ait bu verilerden yola ¢ikarak Agizoren toplumunun
hem tarim iiriinleri hem de hayvansal iiriinler tiikettigi kanisina varmistir (Yilmaz ve

Agikkol, 2003).

Yilmaz ve arkadaslari, Urartu Donemi’ne tarihlenen Van Kalecik iskeletleri
ltizerinde agiz ve dis saghigi lizerine yapmis olduklari, 107 bireye ait 185 adet dis
incelemis ve 165 daimi disin % 3,6’sinda ciiriik, % 29,2’sinde dis tasi, % 37,6 sinda

3. derecede ve % 33,3’ 4. derecede asinma saptamislardir. 205 daimi dis ve dis

26



yuvasini inceleyerek % 2’sinde apse olusumu ve % 13,6’sinda antemortem dis kaybi
tespit etmisler. Incelenen genelerin hepsinde alveol kemik kaybi gozlediklerini
belirtmislerdir. Buluntulara ait verileri degerlendiren arastirmacilar, Kalecik
toplumunun agiz ve dis saglhigi bakimindan gorece saglikli bir toplum oldugunu

belirtmislerdir (Yilmaz ve dig., 2010).

Yilmaz, Ablanganis Erken Demir Cag Iskeletleri iizerinde antemortem dis
kaybu ile ilgili yaptig1 calismada 12 erkek ve 7 kadin bireyden olusan 19 iskeletin dis
ve dis soketlerini incelemistir. Bu bireylerden elde ettigi 405 dis ve dis soketinde
atemortem dis kayiplarini incelemis ve toplum genelinde % 6,42 oraninda antemortem
dis kaybi oldugunu tespit etmistir. Yilmaz, bu toplumun dislerinde goriilen
antemortem dis kayiplarin toplumun yasam bigimi, beslenme tarzi ve agiz ig¢inde

goriilen periodontal hastaliklardan kaynakli olabilecegini belirtmistir (Y1lmaz, 2016).

Sagir ve arkadaslari, Boriik¢li iskelet materyaller Uzerinde yaptiklari
calismada: 6 bebek, 3 ¢ocuk, 11 kadin, 31 erkek ile yas1 ve cinsiyeti belirlenemeyen
3 birey olmak Uzere toplam 54 birey incelemislerdir. Boriikgii toplumunu olusturan
bu bireylerin diglerinde dis ¢iirtigii, apse, antemortem dis kaybi, alveol kaybi, degisik
derecelerde dis tas1 olusumu ve yine degisik derecelerde asinma oldugu belirtilmistir

(Sagir ve dig., 2004).

Sagir ve arkadaslari, Tung Cagi’na tarihlenen Birecik baraji iskeletleri tizerinde

yaptiklar1 ¢alismada; 6 ¢ocuk, 17 erkek, 6 kadin ve 7 cinsiyeti belirsiz eriskinden

olusan toplam 36 birey incelemislerdir. Bu bireylerden bir kadin bir erkek olmak tizere
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ikisinde tahil agirlikli beslenmeye dayali olarak ciiriige rastladiklarini belirtmislerdir.
Ayrica iri taneli besinlerin tiiketilmesi sonucunda toplum genelinde ileri derecede

asinma gozlendiginden bahsetmislerdir (Sagir ve dig., 2011).

Simsek ve arkadaslari, Roma ddnemine tarihlenen Kelenderis iskeletlerine
iliskin yaptiklar1 ¢alismada; 20 erkek, 13 kadin, 13 bebek-cocuk ve cinsiyeti
belirlenemeyen 2 eriskinden olusan toplam 48 bireyi incelemislerdir. Bunlara iliskin
67°si st disi ve 450’si daimi dis olmak iizere toplam 517 dis agiz ve dis sagligi
acisindan degerlendirilmistir. Bu dislerin 13’0 kadin ve 20’si erkek olmak (izere
toplam 33 eriskin bireye ait 394 daimi disin 366’sinda (% 92,9) asinma, 112’sinde (%
28,42) curuk, 201’inde (%51,01) hypoplasia, 232’sinde (%58,88) dis tasi
saptamuslardir. Erigkinler ait 293 alveoliin 2’sinde (%0,68) apse olusumu, 52 ¢enenin
tamaminda alveol kayb1 oldugu belirtilmistir. Bu topluluga ait erigskinlerde gozlenen
antemortem dis kaybinin % 34,24 oldugundan bahsedilmistir. Arastirmacilar Bebek ve
cocuklar ait 67 siit disinin % 78’inde dis tasi, % 27’sinde dis ¢liriigliniin yani sira
cocuklara ait 43 daimi disin 16’sinda (% 37,2) hypoplasia olgusu kaydetmislerdir.
Arastirmacilar, Kelenderis toplumunun beslenme bigiminin tahila dayali oldugunu, bu
topluma ait bireyleri iyi islenmis, yumusak, seker icerikli, yapiskan nitelikli besinler
tilkettigini ve ¢lirilk olusumunun artmasinin bu beslenme sekli sonucunda olustugunu
diisiindiiklerini belirtmislerdir. Ayrica bu beslenme seklinin diger dis ve ¢ene
lezyonlarinin goriilmesinde de etkili olmus olabileceginden bahsetmisglerdir (Simsek

ve dig., 2008).
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Simsek, Roma Donemi’ne tarihlenen Laodikea toplumunda dis patolojileri ile
ilgili yapmis oldugu ¢alismada, 4’0 bebek, 27°sinin ¢ocuk, 62’sinin kadin, 53’inin
erkek oldugunu ve 12 bireyde cinsiyet tayini yapilamadigini belirtmistir. Calisma
kapsaminda bireylerden elde edilen 1223 daimi disi ve 118 siit disini degerlendirmistir.
Arastirmaci, 1223 adet daimi disin 32’sinde (% 2,62) curiik, 382’sinde (%31,23) dis
tas1,139’unda (% 11,36) hypoplasia belirlemis ve en fazla 4 derecesinde (% 39,08)
asinma tespit etmistir. inceledigi 118 siit disinin 1’inde (% 0,84) dis ¢iiriigiine rastlamis
ve siit dislerinde 3 derecesinde (% 23,73) asinma oldugunu tespit etmistir. Arastirmaci,
1576 daimi dis alveoliiniin 60’ inda (% 3,80) apse oldugunu, 1709 adet dis alveollnin
133’lnde (% 7,78) antemortem dis kayb1 bulundugunu saptamistir. Inceledigi 162
cenede %50,61 oraninda periodontal hastalik kaydetmistir. Laodikeia toplumunda
gozlenen ¢iiriikk oraninin az olmasi arastirmaci tarafindan toplumun hayvansal
besinlere dayali bir diyetinin olmasinin ve karbonhidrat igeren besinlerin az
tilketilmesinin ve rafine seker tiikketiminin olmamasinin bir gostergesi olarak
yorumlanmistir. Toplumda gozlenen dis asinmalart sert, lifli ve ir taneli besinlerin

tiiketilmesinin bir sonucu olarak degerlendirilmistir (Simsek, 2011).

Eroglu, Sardis Roma-Bizans toplumunun agiz ve dis saglig ile ilgili yaptigi
calismada, 125 erigkin ve 24 ¢ocuk birey olmak iizere toplam 149 birey incelemistir.
Aragtirmaci, 66’s1 erkek, 47’si kadin ve 12’si cinsiyeti belirlenemeyen bireyden olusan
125 erigkin bireyden elde ettigi 693’{i ¢ene iizerinde bulunan ve 1431’1 izole olan
toplam 2124 disi degerlendirmistir. Inceledigi 2114 disin 183’iinde (%8,66) ciiriik
saptamig ve Hardwick diizeltmesi sonucunda ¢iirlik oraninin %12,49 oldugunu

belirtmistir. Erigkinlere ait 2095 diste degisik agsamalarda aginma, 1309 disin 95’inde
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(%7,26) apse, 1527 disin 245’inde (%16,04) antemortem dis kayb1 oldugu belirtmis
ve 1943 digin 1254’linde (%64,54) hafif derecede hypoplasia olgusu tespit etmistir.
Arastirmaci, 147 genenein 26’sinda (%17,69) alveol kaybina rastlamis ve 2106 disin
1064 tinde (%50,52) dis tas1 varligi kaydetmistir. Cocuklara ait 83’0 ¢ene lizerinde ve
54’0 izole olmak Uzere toplam 137 siit disini incelemis ve bu dislerde degisik
asamalarda asinma gozlemistir. Ayrica 1 diste ¢iiriik oldugu belirterek, incelenen 122
stit disinde %27 oraninda hypoplasia oldugundan bahsetmistir. 129 diste ise %17,1

oraninda dis tas1 saptadigini soylemistir. (Eroglu, 1998).

Agikkol, Kiigiik Hoyiik insanlar1 iizerinde yaptig1 paleopatolojik arastirmada
Eski Tun¢ Cagi’na tarihlenen 142 bireyi incelemistir. Incelenen bireylerin 43’{iniin
erkek, 39’unun kadin, 36’sinin bebek ve cocuk oldugunu belirterek bu bireylerden elde
ettigi 488 dis iizerinde degerlendirme yapmustir. Inceledigi 128°i erkek bireyler,
162’siise kadin bireylere ait olman toplam 290 disin 40’ 1nda hypoplasia tespit etmistir.
Eriskinlere ait 411 diste % 2,92 oraninda ¢iiriik, 281 diste degisik derecelerde aginma
oldugu saptamustir. Eriskinlere ait 254 digin 4 tanesinde dis tas1 oldugunu belirtmistir.
Aragtirmaci, 10°u kadin 9°u erkek olan toplam 19 bireyin dislerini periodontal hastalik
varligi i¢in incelemis ve % 57,9 oraninda bu hastaliga rastlamistir. Sadece bir erkek
bireyin 3 diginde antemortem dis kaybi1 gozlediginden bahsetmistir. Arastirmaci,
toplumda goriilen dis asmmalarmin  digin  beslenme digsinda farkli iglerde
kullanilmasinin bir sonucu oldugunu ve aginma oraninin yiiksek olmasindan dolay1 dis
clriigiiniin toplum genelinde az goriildiigii sonucuna varmistir. Ayrica bireylerde
gorulen hypoplasia olgusunun yetersiz beslenmeden kaynaklandigini belirtmistir

(Agikkol, 2000).
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Oztung ve arkadaslari, Assos toplumuna ait bireylerin iskelet kalintilarinda
goriilen periodontal hastaliklar ile ilgili bir ¢alisma yapmistir. Bu ¢alismada 33 birey
incelemislerdir. Bu bireylerin 30’unda alveol kayb1 oldugunu belirtmislerdir (Oztung

ve dig., 2006).

Nalbantoglu, Assos toplumunda goriilen dis ¢iiriikleri iizerine bir ¢aligma
yapmistir. Bu kapsamda inceledigi 262 disin 29’unda (%11,06) dis ¢iirligline
rastlamistir. Ayrica dislerin %8.86’sinda antemortem dis kaybi goézlemlemistir.
Nalbantoglu, c¢iiriik sikligmin bu kadar az go6zlenmesinin toplumda gdrulen
antemortem dis kayiplarindan kaynakli olabilecegini belirtmis ve buna ek olarak ¢uriik
sikliginin birinci biiylik azidan iiglincli biiyiik aziya dogru artis gostermesinin de

antemortem dig kaybina bagli olabilecegini sdylemistir (Nalbantoglu, 2006).

Kara6z Arthan ve arkadaslari, Datca Burgaz iskeletlerin (zerinde
paleoantropolojik bir ¢alisma yapmis ve 4’1 kadin, 5’1 erkek, 5’1 bebek ve ¢ocuk ve
1’1 cinsiyeti belirsiz olmak {izere toplam 15 iskeleti incelemislerdir. Arastirmacilar,
27’si daimi dis ve 12’si slt disi olmak Uzere toplam 39 disi degerlendirmislerdir.
Erigkin bireylere ait 27 daimi disi, 45 alveoll ve 8 ¢ene pargasini incelemislerdir.
Yapilan incelemeler sonucu bu dislerde diizeltme yapilmaksizin %20 oraninda ¢iiriik,
%11,11 oraninda apse, %32,82 oraninda antemortem dis kaybi tespit etmislerdir.
Toplumda %25 oraninda periodontal rahatsizlik gorildiigiinii belirtmislerdir.

Arastirmacilar, agiz ve dis saghigina ait bulgular1 géz Oniine bulundurarak Datca
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Burgaz toplumunu olusturan bireylerin hem tahil Grlnleri hem de hayvansal Grin

tilketmis olduklarini belirtmislerdir (Arihan ve dig., 2010).

Kar6z Arihan, Beybag Mevkii Bizans Donemi insanlarinda beslenmeye bagli
gelisen paleopatolojik rahatsizliklar ile ilgili yaptig1 ¢alismasinda; 6 fetiis, 28 bebek,
33 ¢ocuk, 35 kadin, 60 erkek ve 9 cinsiyeti belirsiz eriskin bireyden olusan 171 bireyi
incelemistir. Inceledigi toplumu olusturan bireylerin dis ve genelerinde dis c¢iiriigii,
apse, dis tasi, alveol kaybi, aginma ve hypoplasia patolojileri oldugundan bahsetmistir.
Arastirmaci toplum genelinde belirlenen dis ¢iiriiklerin karbonhidrat agirlikli
beslenmeden, dis asinmalarinin 6giitmeleri esnasinda tahillarin igine karisan yabanci
maddeler ile sert-lifli besinler tiiketilmis olmasindan kaynaklanmis olabilecegini
belirtmistir. Belirlenen apse, dis tasi ve alveol kayiplarinin agiz hijyeninin tam

saglanamamasi ile baglantili olabileceginden s6z etmistir (Karadz Arthan, 2013).

Ustiindag ve Demirel, Alanya Kalesi iskeletlerinin agiz ve dis saghgi ile ilgili
yaptiklart caligmada, Bizans Donemi nekropol alaninda ele gegen 27 bireyi
incelemislerdir. Arastirmacilar, 15 eriskin ve 5 erigkin yasin alt1 birey olmak iizere
toplam 20 bireyi agiz ve dis saglig1 agisindan degerlendirmislerdir. Bu bireylerden elde
edilen 276 adet daimi disi ve 30 adet sut disini incelenmistir. Erigkin bireylere ait 246
daimi disin 31’inde (%12,6) dis ¢liriigii, 242 daimi disin 96’sinda (%39,7) hypoplasia,
243 daimi digin 72’sinde (%29,6) dis tasi, 139 daimi disin 49’unda (%35,3) alveol
kayb1, 178 daimi disin 5’inde (%2,8) antemortem dis kayb1 ve 178 daimi disin 4’tinde
(%2,3) apse tespit etmislerdir. Siit disleri lizerinde yaptiklari incelemede ise bir bireyde

clirik saptamiglardir. Bu ¢alisma sonucunda arastirmacilar, Alanya Kalesi insanlarinin
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ortalama bir yasam seviyesine sahip oldugu diisiindiiklerini belirtmislerdir (Ustiindag

ve Demirel, 2009).

Ozer ve arkadaslar, Giimiisliik Milas iskeletleri ve Anadolu Klasik-Helenistik
dénem toplumlari tizerinde yaptiklari calismada 17 birey incelemislerdir. Bu bireylerin
13’linde ciirtik, 11’inde antemortem dis kaybi, 5’inde asinma, 13’tinde alveol kaybi,
12’sinde dis tasi, 11’inde apse ve 10’unda hypoplasia saptamislardir. Arastirmacilar,
goriilen dis patolojilerinin tahil agirlikli beslenmeden kaynaklandigi belirtmislerdir.
Ayrica antemortem dis kayiplarinin apse ve dis asinmasi kaynakli oldugu not

etmislerdir (Ozer ve dig., 2009).

Satar ve arkadaslari, ilk Tun¢ Caginda ve o6zellikle Orta Tun¢ Caginda
kullanilmis olan Dede Mezar1 Nekropolii’nden ¢ikan bireyler tzerinde bir inceleme
yapmistir. Bu incelemede 5’1 erkek, 2’si kadin, 1’1 c¢ocuk ve 4’t cinsiyeti
belirlenemeyen birey olmak Uzere 12 bireyi degerlendiren arastirmacilar, 84 daimi dis
ve 2 siit disinden olusan 86 dis iizerinde c¢alismiglardir. Arastirmacilar toplum
genelinde 3 ve 4 derecelerinde asinma kaydetmisler ve bunun yani sira dislerin
korunma durumunun ¢ok kotii oldugu belirterek diger dis lezyonlar1 hakkinda bilgi

edinilemedigi soylemiglerdir (Satar ve dig., 2009).

Surul ve arkadaslari, Ge¢ Roma Donemi’ne tarihlendirilen Ciledir HoyUk ve
[Ik Tun¢ Cagmna tarihlendirilen Tokul K&yii Sapel kazisindan elde gegen iskelet

materyal {izerinde paleoantropolojik bir calisma yapmislardir. Ciledir Hoyiik’ten 6 ve
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Tokul Koyt Sapel kazisinda 5 birey olmak iizere toplam 11 birey incelemislerdir.
Ciledir Hoyiik’e ait iskeletlerden 60 daimi dis ve 7 sit disi olmak Uzere toplam 67 adet
dis elde etmislerdir. Ciledir Hoytige ait 7 siit disinin 1’inde ¢iiriik, 59 daimi digin 8’inde
hypoplasia ve 22’sinde dis tas1 gézlemislerdir. Tokul Koyt Sapel kazisina ait 64 disin
ise 1’inde ¢lrik, 2’sinde apse, 63’linde antemortem dis kayb1 saptamiglardir. Ayrica 3
cenede periodontal hastalikla karsilasmislardir. Arastirmacilar, agiz ve dis sagligi
acisindan bu topluma ait bireylerin cagdaslarindan daha iyi durumda oldugu

belirtmislerdir (Surul ve dig., 2012).

Yilmaz Usta, Bizans Donemi’ne tarihlenen lasos toplumunun dis saghg ile
ilgili bir ¢alisma yapmustir. Aragtirmacinin 230 iskeleti incelendigi bu ¢alismada 34’1
bebek, 31’i gocuk, 69’1 kadin, 84’1 erkektir ve 12’si cinsiyeti belirsiz birey Gzerinde
calismis ve bu bireylerden dis ve ¢enesi mevcut olan 143 bireyden elde ettigi 1374
daimi disi ve 117 siit disini incelemistir. Arastirmaci, 1374 daimi disten 1331’inde
(%96,87) asinma, 74’Unde (%5,38) curuk, 698’inde (%50,8) dis tas1 tespit etmistir.
Gergek ciirtik sikligini ise %6,76 olarak hesaplamistir. Cocuk ve bebek bireylere ait
117 siit disinden 4’iinde (%3,42) ¢iirlk, 20’sinde (%17,04) dis tas1, 46’sinda (%39,32)
hypoplasia saptamustir. inceledigi 1348 alveol boslugunun 1108’inde (%82,2) doku
kayb1 ve 28’inde (%2,1) apse varlig1 tespit etmistir. 2350 alveol boslugunun 326’sinda
(%13,87) antemortem dis kaybi1 varligi saptamistir. Toplum genelinde %85 oraninda
alveol kaybi1 kaydetmistir. Toplum genelinde gozlenen dis clriigi ve dis tasi
oranlarinin balik ve benzeri iriinlerin yan1 sira karbonhidrat igerikli besinlerde
tilkketilmis olmasinda kaynaklandigini belirtmistir. Arastirmaci, aginma oranlar1 ve

sekillerinin, dislerin alet gibi kullanilmasinin bir géstergesi oldugundan bahsetmistir.
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Curuk, dis tasi, apse ve antemortem dis kaybi gibi lezyonlarin yiksek oranda
gorulmesinin, toplumda cinsiyetler arasinda besin tiikketiminin farkli olmasinin bir
nedeni olabilecegini sOylemistir. Diger lezyonlarla baglantili olarak gelisen
periodontal hastaliklar ve antemortem dis kayiplarinin, halkin agiz saghiginin iyi

durumda olmadigini gosterdigini not etmistir (Y1lmaz Usta, 2012).

Yavuz ve arkadaslari, Parion kazisindan elde edilen iskeletler {izerinde
yaptiklar1 galismada 15 birey incelemislerdir. inceledikleri bireylerin 9’unun erkek,
2’sinin kadin, 2’sinin ¢ocuk oldugunu ve 2 bireyde cinsiyet tayini yapamadiklarini
belirtmislerdir. Bu bireylerden elde ettikleri 11 alt gene ve 4 (st ¢cene olmak (izere
toplam 15 ceneyi ve 272 disi agiz ve dis saglig1 agisindan degerlendirmislerdir. Bu
dislerden 158’1 apse agisindan incelemis ve 8 diste (%5,06) bu lezyonun varligin
saptamislardir. Olim &ncesi dis kaybi i¢in inceledikleri 148 disin 8’inde (%5,4) bu
lezyona rastlamislardir. Dis asinmasi igin inceledikleri 96 disin ise 95’inde (%98,9)
farkli seviyelerde asinma tespit etmislerdir. Ayrica 16 ¢enenin 5’inde (%31,25) alveol
kaydi saptamiglardir. Arastirmacilar, toplum genelinde belirlenen dis hastaliklarinin
Parion insanlarinin ¢ok saglikli olmadigi gosterdigini belirtmis ve deniz kenarinda
yasayan bu toplumun insanlarinin dislerinde goriilen asinmalarin beklentinin tersine
oldugunu bu durumun sert taneli besinler ile beslenilmesinin veya dis gicirdatmasi gibi
aligkanliklarmin olmasinin bir sonucu olabilecegi sdylemislerdir. Ancak birey
sayisinin az olmasindan ve bu bireylerin hepsinin tek bir alandan ¢ikmasindan dolay1
agiz ve dis saglig1 konusunda kesin bir yorum yapamadiklarini belirtmislerdir (Yavuz

ve dig., 2013).
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Alkan ve arkadaslar1, Erken Bizans Donemi ne tarihlenen Cicekdagi iskeletleri
tizerinde paleopatolojik bir ¢alisma yapmistir. Calisma kapsaminda 12°si erkek, 4’1
cocuk ve 1’i bebek olmak Uzere toplam 17 birey incelemislerdir. Bu bireylerden elde
edilen 53 disin 3’{inde (%5,66) ¢lrik, 12’sinde (%22,64) hypoplasia, 1’inde (%1,88)
dis tas1 saptamislardir. Antemortem dis kaybi i¢in inceledikleri 132 alveoliin 12’sinde
(%9,09) bu lezyona rastlamiglardir. Ayrica inceledikleri 10 ¢enenin 3’Unde (%33)
alveol kaybi tespit etmislerdir. Bunun yani sira dislerde “4. derecede” asinma oldugu
belirtmislerdir. Arastirmacilar tarafindan toplumun beslenme seklinin oldukga iyi
oldugu diistiniilmekle birlikte asinma oranindan dolay1 tarima dayali bir beslenme
oldugu ama hypoplasia, antemortem dis kaybi1 ve apse oranlarindan diger hayvansal

gidalarinda tiiketildigi kanisina varilmistir (Alkan ve dig., 2014).

Sarbak, Dara Antik Kenti toplumunun dis sagligi ile ilgili bir ¢calisma yapmis
ve galigma kapsaminda Ge¢ Roma Doénemi’ne tarihlenen 27 kadin, 73 erkek, 2
adolesan, 32 ¢ocuk, 6 bebek ve 76 cinsiyeti belirsiz bireyden olusan toplam 216
iskeleti incelemistir. Bu iskeletlerden elde ettigi erigkinlere ait 1353 daimi dis ile bebek
ve ¢ocuklara ait 33 daimi dis ve 135 siit disini degerlendirmistir. Bebek ve ¢ocuklara
ait 135 siit disinin 12’sinde (%8,88) ¢lirtik, 29’unda (%21,48) dis tas1, 59’unda (%43,7)
hypoplasia ve 79’unda (%58,51) 1. derecede, 46’sinda (%34,07) 2. derecede ve
10’unda (%7,4) 3. derecede asinma saptamistir. Bebek ve ¢ocuklara ait 33 daimi disi
5’inde (%15,15) clrik, 6’sinda (%18,18) dis tas1 vel4’linde (%42,42) hypoplasia
gbzlemistir. Erigkinlere ait 1353 daimi disin 941’inde (%69,54) dis tasi, 464 linde

(%34,29) hypoplasia ve 1233’linde (%91,13) asinma belirlemistir. Toplam 1386 disin

36



189’unda (%13,63) ciiriik gézlemis ve gercek cliriik sikligin1 Hardwick diizeltmesi ile
%16,08, Duyar ve Erdal’m yontemine gore ise %12,54 olarak hesaplamistir.
Eriskinlere ait 1453 alveoliin 54’tinde (%3,71) apse, 104’linde antemortem dis kayb1
kaydetmistir. Toplam 865 disin 600’tinde (%69,36) ise alveol kaybi oldugu
belirtmistir. Dara Antik Kenti toplumuna ait bireylerin dislerini dis patolojileri
acisindan degerlendiren Sarbak, bu toplumun Helenistik, Bizans, Roma ve Ortagag
toplumlarina benzer beslenme sekline sahip oldugunu belirtmistir. Toplumda saptanan
dis ¢iirtigii, alveol kaybi1 ve apse oranlar1 aragtirmaci tarafindan géz 6niine alindiginda,

karbonhidrat tliketiminin fazla oldugu kanisina varilmistir (Sarbak, 2014).

Sarbak ve arkadaslari, Kerti HOyilk kazilarindan ele gegen iskeletler tizerinde
yaptiklar1 ¢alismada 10’u eriskin ve 8’i bebek ve ¢ocuk olmak (zere 18 birey
incelemiglerdir. Erigkin bireylerin 4’tnin kadin, 3’Uniin erkek oldugunu
belirtmislerdir. Arastirmacilar, 71’1 daimi dis ve 67’si siit disi olmak {izere toplam 138
dis degerlendirdikleri bu ¢alismada, 71 daimi disin 9’unda (%12,67) dis c¢iiriigi,
39’unda (%54,92) dis tasi, 50’sinde (% 70, 42) hypoplasia tespit etmislerdir.
Toplumdaki alveol kaybi oraninin %97,56 oldugunu belirtmislerdir. Bir bireyde de
antemortem dis kaybi saptamiglardir. Arastirmacilar tarafindan toplumda gozlenen
alveol kayb1 ve dis tas1 oranlarinin, toplumun agiz ve dis sagliginin iyi olmadiginin bir
gostergesi oldugu kabul edilmis ve toplum genelinde gdzlenen dis asinmalari ise disin
ticiincii bir el olarak kullanildiginin isareti sayilmigtir. Hypoplasia olusumunun ise
cevre kosullar1 ve yetersiz beslenmeden kaynaklanmis olabilecegi belirtilmistir

(Sarbak ve dig, 2015).
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Ay, Mdisliman Tepe toplumunun iskeletleri Uzerinde paleopatolojik bir
calisma yapmustir. Ortagag’a tarihlenen 56 birey ve Eski Tung Cagi’na tarihlenen 34
bireyden olusan 90 iskelet iizerinde incelemeler yapmistir. Ortagag’a tarihlenen 56
bireyin 17’sinin bebek ve ¢ocuk, 15%inin kadn, 20’sinin erkek ve 4’{nin cinsiyeti
belirsiz bireylere ait oldugunu belirtmistir. Eski Tung Cagi’na tarihlenen 34 bireyin
23’0Un0n bebek ve gocuk, 2’sinin kadin, 3’tnln erkek ve 6’sinin cinsiyeti belirsiz
bireylere ait oldugunu sdylemistir. Ortacag’a tarihlenen bireylerde 796 daimi dis, 128
stit disi ve Eski Tung Cagi’na tarihlenen bireylerden 187 daimi dis ve 117 siit disi elde
etmistir. Toplamda 983 daimi disi ve 245 siit disini incelemistir. Orta Cag’a tarihlenen
924 diste %5,7 oraninda dis ¢iirigli, % 57, 4 oraninda dis asinmasi, % 90,3 oraninda
dis tas1 ve 80 ¢cenede % 88,8 alveol kemik kaybi, % 8,3 oraninda antemortem dis kaybu,
% 36,7 oraninda hypoplasia ve % 2 oraninda dis apsesi saptamistir. Eski Tun¢ Cagi’na
tarihlenen 304 diste ise % 5 oraninda dis ¢iirigii, % 48,6 oraninda dis asinmasi, % 21,6
oraninda dis tag1 ve 22 ¢enede % 54,5 oraninda alveol kemik kaybi, % 10 oraninda
premortem dis kaybi, % 18,8 oraninda hypoplasia ve % 0,7 oraninda dis apsesi tespit
etmistir. Misliman Tepe toplumuna ait verileri cagdaslar1 ile karsilastiran Ay,
hypoplasia oraninin ¢agdaslarindan fazla olmasinin yetersiz besleneme ve/veya erken

slitten kesilmeyle alakali oldugu belirtmistir (Ay, 2014).

Sahin ve arkadaslari, Roma Donemi’ne tarihlenen Pinarkent iskeletleri
tizerinde paleopatolojik bir ¢alisma yapmustir. Bu ¢aligma kapsaminda 4’0 bebek ve
cocuk, 10’u kadin, 10’u erkek ve 2’si cinsiyeti belirlenemeyen eriskinden olusan
toplam 26 bireyi incelemislerdir. 1’1 kadin ve 2’si erkek olmak iizere 3 bireyde dis tasi,

cliriik, premortem dis kaybi ve alveol kaybi gibi rahatsizliklar tespit etmislerdir.
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Arastirmacilar tarafindan karbonhidrat agirlikli beslenmenin bu lezyonlarin ortaya

cikmasinda etken oldugu belirtilmistir (Sahin ve dig., 2015).

Bigak, Zeytinli Ada iskeletlerin dis ve ¢ene patolojileri ile ilgili bir ¢alisma
yapmistir. Bu calismada Helen — Roma — Bizans ve Osmanli donemine ait toplam 126
birey incelemistir. Bu bireylerin 37’sinin erkek, 18’inin kadin, 6’sinin ¢ocuk, 5’inin
bebek ve 60’min cinsiyeti belirlenemeyen bireylere ait oldugunu belirtmistir. Dis ve
¢ene patolojileri i¢in 408 daimi dis ve 59 siit disi iizerinde ¢aligmig ve 408 daimi disin
20’sinde (%4,9) ciirtik, 27 sinde (%6,61) apse, 290’ inda (%71,07) dis tasi, 365’inde
alveol kayb1, 174’tinde (%42,64) hypoplasia saptamistir. 89 bireyin 40’ inda (%44,94)
ise antemortem dis kaybi1 tespit etmistir. Ayrica biitiin dislerde farkli derecelerde dis
asinmasi oldugunu belirtmistir. Bebek ve ¢ocuklara ait 59 siit disinin 8’inde (%13,56)
hypoplasia, 35’inde (%59,34) dis tas1 ve 32’sinde (%54,24) dis aginmasi1 saptamistir.
Farkli donemlere ait bireylerin incelendigi bu ¢aligmada arastirmaci, biitiin bireylerin
ayni yasam bic¢imine sahip olduklarini ve genellikle iyi 6giitiilmiis fakat biraz sert

besinler ile beslendikleri sonucuna varmstir (Bigak, 2013).

Yukarda belirtilen ¢alismalardan da anlagilacagi gibi, denizel ve karasal
toplumlarin  dis incelemelerinden farkli beslenme rejimleri uyguladiklar
anlagilmaktadir. Ayrica tahila ve yumusak rafine gidalarla beslenmenin de ekolojik

ortamlarin farklilasmasina gore degistigi anlasilmaktadir.
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1.4.1. Kavram ve Terimler

Insan iskeleti kalintilarinin bir béliimiinii olusturan dis ve ¢enelerde, gegmiste
gecirilen hastaliklara iligkin patolojik lezyonlar olusmaktadir. Bu lezyonlar dis
cliriigii, antemortem (6lim Oncesi) dis kaybi, apse, periodontal rahatsizliklar, dis

asimmalari, kistler, dis tas1 ve hypoplasia gibi olusumlar seklinde siralanabilir.

1.4.1.1. Dis Tasi: Insanlarin disleri iizerinde siklikla gdzlemlenen ve
periodontal hastaliklarin olusmasinda rol oynayan etmenlerden bir tanesi dis tasidir.
Dis tasi, agiz i¢inde bulunan mikro-organizmalarin ve tiikiirik i¢inde bulunan
proteinlerin bir kismini igeren bir plak olusumdur ve yuksek protein ya da karbonhidrat
iceren diyette ortaya ¢ikan alkali agiz ortaminda daha hizli birikir (Hillson, 1996;
Roberts ve Manchester, 2010). Bu alkali ortam plagin mineralizasyonu olan dis taginin
gelismesi i¢in uygun kosullar1 saglamaktadir (iscan ve Kennedy, 1989; Schuurs,

2013).

Dis tasinin olugmasini saglayan mineralin temel kaynag: tiikiriik oldugu igin
tiikiiriik bezlerine yakin olan dislerde dis tas1 daha sik goriilmektedir. Bu nedenle dis
tasi, incisor ve caninelerin lingual yiizeyinde, list molarlarin buccal yiizeyinde daha sik
gozlemlenmektedir (Waldron, 2009). Dis tas1 subgingival ve supragingival olmak

uzere iki tiptir (Hillson, 1996; Waldron, 2009; Roberts ve Manchester, 2010).
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Subgingival dis tas1 dis kokleri iizerinde bulunur. Ince ve sert bir yapiya
sahiptir. Yesilin, siyahin veya kahverenginin farkli tonlarinda goriilebilir (Hillson,

1996; Roberts ve Manchester, 2010).

Supragingival dis tast ise dis eti lizerindedir ve ¢ogunlukla tacin servikal
bolgesinde mine tabakasi ilizerine tutunur. Genel olarak piriizli ve agik kahve
tonlarinda olmakla birlikte, daha koyu tonlarda da gozlemlenebilir. Bu tiir dis taslar
cok yaygindir ve kalin bir yapiya sahiptir (Hillson, 1996; Roberts ve Manchester,

2010).

Birey hayatta iken dis yiizeylerine sikica bagl olan dis tasi, gomiilme ve
sonrasinda devam eden siire¢ boyunca gevseyerek disten kolayca ayrilabilecek hale
gelebilir. Bu nedenle arkeolojik materyallerde dis tas1 degerlendirilirken daha dikkatli

olunmasi gerekir (Waldron, 2009).

1.4.1.2. Apse: Prehistorik toplumlarda apseye yol acan pulpa
enfeksiyonun temel sebebi ileri derecedeki c¢iriiklerin ve asinmanin pulpay1
etkilemesidir. Apse ¢ogu zaman periapikal enfeksiyon, periapikal dokularin pulpa
iltihabina gosterdigi bir reaksiyondur (Alt, 1998). Agiz i¢inde goriilen ve tedavi
edilmeyen ya da ilerlemesi engellenemeyen clirtikler, disin ta¢ ve kok kisminin 6nemli
ol¢iide yok olmasina sebep olur (Ortner, 2003). Ozellikle disin tag kisminin yok olmasi
pulpa odasmin aciga ¢ikmasini saglar. Pulpa odasi ¢iiriige maruz kaldiginda, ¢lirtige

neden olan mikro-organizmalar pulpa boslugunda birikir ve enfeksiyonun baglamasina
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yol agar. Apse olarak adlandirilan bu durum apexte, dis kokiiniin tabaninda ve ¢evre

dokularda izlenebilir (Hillson, 1986; Roberts ve Manchester, 2010).

Dislerin okliizyal ylizeylerindeki aginma ilerlediginde, mine tabakasini yok
ederek dentinin agiga ¢ikmasina neden olur, bu asamadan sonra diste ikincil dentin
olusumu bagslar. Eger olusan ikincil dentin de aginmaya maruz kalirsa pulpa odasinda

apse olusumunun baslangici olan enfeksiyon goriiliir (Ortner, 2003).

Arkeolojik kalintilar (zerinde apse tespiti ve incelenmesi konusunda
aragtirmacilar arasinda ayriliklar olsa da, genellikle siniis varlig1 apsenin bir kaniti

olarak kabul edilmektedir (Roberts ve Manchester, 2010).

1.4.1.3. Dis Ciriigii: Dis ¢uriigli, dis ylizeyindeki mikrobik aktivite ile
baslayan ve yavas yavas ilerleyen enfeksiyonlu ve bulasici (bir disten digerine
gecebilen) bir hastaliktir (Ortner, 2003). Dis yapisinin yikimini da kapsayan bu siireg,
geri doniisii olmayan ve ilerleyen harabiyet ile karakterizedir (Ortner, 2003; Alt, 1998;

Ozbek, 2015).

Cirtiklerin olusmasi ¢ok faktorli bir streci gerektirir ki bu slreg icin, bakteri
plagi, fermente edilebilir karbonhidrat ve asit tiretimi olmak Uzere U¢ farkli olayin
gerceklesmesi gerekmektedir. (Waldron, 2009). Dis yapisinin yikim siirecini baglatan

mikrobik eylemlerden ilki olan bakteri plagi, mat, yapiskan ve jelatinimsi bir yapiya
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sahiptir. Bakteriyel organizmalarin dis ve diseti lizerinde yogunlagsmasi ile olusan plak,
bakterilere kolayca gogalabilecekleri bir ortam hazirlar (Pindborg, 1970; Iscan ve
Kennedy, 1989; Kurt, 1998; Ozbek, 2015). Biiyiik oranda streptococci ile
lactobaciliden (Ortner, 2003; Waldron, 2009; Roberts ve Manchester, 2010) olusan bu
bakteriler fermente edilebilir karbonhidrati katalize eden dayaniksiz organik asit
uretirler (Waldron, 2009). Ciirtigiin gelismesi, plak bakterilerinin metabolizmasi
tarafindan farkli gida bilesenlerinin agizda kalan mikro birikintileri ile iiretilen asit ve
alkalin arasindaki dengeye bagl oldugundan (Alt, 1998), bu bakteriler Urettikleri asit
ile pH seviyesinin asagi diismesine neden olur (Schuurs, 2013). Bu durumda agiz
boslugunda asitli bir ortam olusmaya baslar (Ozbek, 2015). Agiz igindeki asit
miktarinin artmasi dislerdeki demineralizasyon siirecini baslatarak dislerin ¢iirlimesine

uygun bir ortam hazirlar (Roberts ve Manchester, 2010).

Cirigiin ilk isareti mine yiizeyinde goriilen mikroskobik boyuttaki beyaz veya
kahverengi opak lekelerdir (Hillson, 1996; Waldron, 2009). Disin yiizeyi parlak ve
piirtizsiizdiir. Lezyon gelisirken bu beyaz lekeler ¢iplak gozle gorilebilecek boyutta
biiyiir ve piiriizsiiz yiizey bozulmaya baslar. 11k olarak piiriizler olusur ve daha sonra

bu pdrazler yerini kaviteye (¢ukurlasmaya) birakir (Hillson, 1996).

Hem daimi disleri hem de siit dislerini etkileyen giirtikler, okliizyal,
interproksimal (ara yiiz), buccal, labial, lingual gibi disin her hangi bir yiizeyinde

gorulebilir. Bu yiizeylerin her birinin karyojenik (dis ¢iiriimesine yol agan)
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potansiyelleri farklidir. Bu potansiyel, agiz iginde yer alan bakterilerin gesitlerine,

diyete ve agiz iginde olusan ¢iirigiiniin yerine ve sekline baghdir (Keyes, 1968).

Cok faktorli ve karmagik bir hastalik olan ¢iirliglin olusmasinda genetik
faktorler, sosyo-kilturel etmenler (Alt, 1998), cevresel etmenler, patojenik ajanlar
(hastaliga sebep olan bakteriler), agiz hijyeni, disin yapis1 ve sekli gibi bir¢ok etken

alir (Roberts ve Manchester, 2010).

Insan toplumlarinda tarima gegisle birlikte tiiketilen besinler ve tiiketim tarzi
degismis, daha rafine yiyecekler diyette yer almaya baslamistir. Bu durum da
toplumlarda goriilen ciiriik oraninin artmasina neden olmustur (iscan ve Kennedy,

1989; Alt, 1998; Ortner, 2003; Ozbek, 2015).

1.4.1.4. Periodontal Sorunlar: Periodontal hastalik, insanlik tarihinin en eski
donemlerine kadar uzanan bir rahatsizliktir. Periodontal hastaligin temel sebebi,
yetersiz agiz hijyeni sonucunda bakteriyel depozitlerin birikmesi ve bu birikimin
periodontiyum iltihaplanmasina neden olmasidir (Alt, 1998). Bu iltihap, periodontal
dokularin harabiyeti ile sonuglanir. Toplumlarin ¢ogunda karsilasilan bu hastalik
onemli Ol¢lide kemik yikimina ve dis kayiplarina neden olabilmektedir (Pinhasi ve

Mays, 2008).
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Cok faktorll orijini olmas1 nedeniyle etiyolojisi karmasiktir (Hillson, 1996).
Yetersiz agiz hijyeninin yani sira enfeksiyon hastaliklari, yetersiz beslenme, kalitimsal
ozellikler, hormonal degisiklikler ve ¢evresel etmenler gibi bir ¢ok faktor periodontal

hastaligin olusumunda etkendir (Hillson, 1996; Alt, 1998).

Periodontal hastaligin baglangicin1 ve varligini, yasayan insanlar {izerinde
belirlemek kolaydir, ancak ayni durum osteolojik malzemeler iizerinde yapilan
calismalar i¢in gegerli degildir. Osteolojik malzemede sadece periodontal hastaligin

sonuglarina iliskin olgular incelenebilir (Alt, 1998).

1.4.1.5. Antemortem Dis Kaybi: Bireyin 6limiinden once gerceklesen dis

kayiplari antemortem dis kayb1 olarak adlandirilir (Iscan ve Kennedy, 1989).

Disler; periodontal hastalik, ¢iiriik, alveol kaybi, travma veya scurvy/iskorbit
(Cvitamini eksikligine bagli gelisen, genel zayiflik, sismis ve kanamali digetleri ile
karakterize bir hastalik), genetik yap1 gibi birgok farkli nedenden dolay1 kaybedilebilir
(Waldron,2008). Ciiriik, dis tasi, apse ve periodontal hastalik alveol kemigin
harabiyetine ve yikimina sebep olan temel lezyonlardir. Alveol kemigin yikimi
ilerlediginde ve alveol kemigin geri ¢ekilmesi dis soketine kadar ulastiginda dis kayb1
onlenemez duruma gelir ve antemortem kayip olusur (Iscan ve Kennedy, 1989; Ortner,
2003; Pinhasi ve Mays, 2008). Ancak ¢ogu kez antemortem kaybin olugsmasindaki en

biylk etmen olarak periodontal hastalik gdsterilmektedir (Waldron,2009)
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1.4.1.6. Dis Asinmasi: Dis, dis etinden ¢ikmaya basladigi andan itibaren
asinmaya maruz kalir. Dig asinmasina, karsilikli dislerin birbirine siirtmesi, tiiketilen
gidalar, disin dil ve yanaklar ile temas etmesi sebep olur. Cigneme esnasinda
olusabilecegi gibi uyurken dis sikmasi1 ve gicirdatmaya bagli olarak da gelisebilir

(Hillson, 2005).

Dental sert dokularin yikim siirecinde yer alan asinma bir¢ok faktore bagl
olarak geligir. Dislerin Karsilikli okliizyonu, disin kalitesi, genel tag morfolojisi,
tiiberkiil ve fissiirlerin egimi, yiiksekligi ve derinligi, minenin yapis1 ve kalinlig1 gibi
birgok etmen asinmanin olusmasinda rol oynar (Hillson, 2005; Celik, Ozgiinaltay ve
Attar, 2007). Ayrica gelisimsel bozukluklar da digin direncini azaltarak aginmanin

olusmasina ve ilerlemesine zemin hazirlar (Hillson, 2005).

Dis asmmmalar1 olusum sekillerine gore; abrazyon, atrisyon, erozyon ve

abfraksiyon olarak ayrilir (Celik, Ozgiinaltay ve Attar, 2007).

Abrazyon, dil, yanak ve yiyecekler ile agiza tasinan asindirict maddelerin dis
yiizeyindeki detaylar1 ( fissiir, tiiberkiil) yok etmesi ile olusur (Hillson, 1996). Bu
asinma tiirtiniin olugsmasinda dislerin birbiri ile temasi s6z konusu degildir. Herhangi
bir dis ile temas olmayan dis ylizeylerinde de gorilir (Hillson, 2005; Celik,

Ozgiinaltay ve Attar, 2007). Ayrica disin iigiincii bir el olarak kullanilmasi, yapilan
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meslek ve bireyin yasamsal aligkanliklar1 (bruksizm) ve disin anatomik yapisini,
seklini bozma gelenegi olan mutilasyonlar da abrazyonun olusmasinda 6nemli bir yere

sahiptir (Molnar, 1972).

Atrisyon, beslenmenin dogal bir sonucu olarak 1sirma ve besinlerin 6giitiilmesi
esnasinda disin ta¢ kisimlarinda olusan asinma seklidir (Roberts ve Manchester, 2010).
Dislerin birbirine bakan okliizyal ylizeylerinde goriiliir. Atrisyonun ¢igneme esnasinda
ortaya ¢ikan fazla kuvvet nedeniyle olustugu ve ilerledigi diisiiniilmektedir, ancak
cigneme eyleminin gergeklestigi siire 24 saatlik giiniin yalnizca kii¢lik bir pargasini
icerir (Hillson, 1996). Strese bagli olarak bireylerde goriilen buruksizm ya da gegmis
toplumlarda tahil 6giitiiliirken G6gilitme tasinin kiigiik parcalarinin tahila karigmasi
¢igneme mekanizmasi disinda bagka etkenlerin de asinmaya yol agtiginin bir kanitidir

(Hillson, 1996; 2005).

Erozyon, asit bulunan ortamlarda bulunulmasi veya asit orani yiliksek olan
besinlerin tiikketilmesi sonucu mine tabakasinda goriilen dis asinmasi ¢esididir (Roberts

ve Manchester, 2010).

Abfraksiyon ise digin servikal bolgesinde goriilen bir aginma tiiriidiir. Diglerin
biyomekanik kuvvetlerden etkilenmesi ile ortaya ¢ikar. Mine-sement birlesimindeki
sert dokunun kaybi ile karakterize olan bu asinma tiiriiniin abrazyon ve/veya
erozyonun etkileri sonucu olustugu diisiiniilmektedir (Celik, Ozgunaltay ve Attar,

2007).
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1.4.1.7. Alveol Kaybi: Alveol kayb, ¢iiriik, distasi ya da periodontal hastaligin
sebep oldugu ve bunun sonucunda alveolar sinir (marjin) boyunca kemik kaybinin
goriildiigii bir hastaliktir (Iscan ve Kennedy, 1989). Pulpa bosluguna ulasan ve orada
enfeksiyon gelismesine sebep olan ¢liriik ve ¢iiriigiin neden oldugu apse bu noktada
dental dokularin harabiyetine ve alveol kemigin yikimina sebep olur (Ortner, 2003;

Roberts ve Manchester, 2010).

Alveol kaybmin bir diger sebebi olan periodontal hastalik, periodontal
dokularda enfeksiyon olusmasina neden olarak, periodontal ligamentlerin harabiyetine
ve buna bagli olarak alveolar kemigin krest yiiksekliginin azalmasina yol acar (Pinhasi
ve Mays, 2008). Alveol kaybinin bir bagka nedeni ise dis tasidir. Ozellikle dis kokii
tizerinde olusan subgingival dis tasi, disi ¢evreleyen alveolar dokuda harabiyete neden
olabilir. Bu harabiyet, alveol kemigin geri ¢cekilmesiyle yani alveol kaybi ile sonuglanir

(Iscan ve Kennedy, 1989; Pinhasi ve Mays, 2008).

1.4.1.8. Hypoplasia: Mine tabakasinda gozlenen hipoplasia, disin gelisim
doneminde ortaya cikan bir kusurdur (Brothwell, 1981). Yetersiz beslenme ve
enfeksiyon hastaliklar1 gibi etkenler hypoplasia olusumuna neden olur ve bunlar dental
gelisme doneminde ortaya ciktiginda mine tabakasinda kusurlara yol agmaktadir
(Buikstra ve Ubelaker, 1994). Kalici dislerde gériinen bu kusur, dis tacinin olusumunu
etkiledigi icin alti yastan Once olmasi gerekir. Enfeksiyonlu hastaliklar, primer

konjenital sifilis ve tliberkiiloz bunlarin yan1 sira metabolik bozukluklar ve endokrin
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bozukluklar1 bu kusurun olusmasinda etkenler arasinda sayilmaktadirlar (Ortner,

2003).

1.5. Materyal

Bu tezin materyalini, Mugla ili Milas Ilgesi Belentepe kazi alanindan 2011 -
2013 yillar arasinda ¢ikarilan ve Dogu Roma-Bizans Donemine tarihlendirilen 188
bireyin iskeletinin alt ve {ist ¢eneler ile bunlara ait 2057 dis olusturmaktadir.
Materyalimizi ele gectigi Milas Belentepe kazi ¢alismalari yaklasik on yildir devam
etmekte olup, buradan yiizlerce iskelet a¢iga ¢ikartilmistir. Gerek antropolojik gerekse
arkeolojik acidan oldukca onemli bir lokalite olan Milas’taki Kurtarma Kazilar1 her
gecen gun yeni buluntularla gindeme gelmektedir. Bu nedenle 6ncelikle Milas

kurtarma kazilar1 hakkinda genel bir bilgi vermek gerekmektedir.

1.5.1. Milas Kurtarma Kazlari ve Bolgenin Onemi

Mugla iline bagl Milas ilgesinin Oren beldesinde devam eden Yenikdy
Kemerkdy Elektrik Uretim Ticaret Anonim Sirketi (YKUTAS) biinyesinde devam
eden kurtarma kazisi, Tiirkiye Kémiir isletmeleri, Giiney Ege Linyit Isletmeleri ve
Yenikdy Isletme Miidiirliigii tarafindan yapilan dekupaj ¢aligmalar1 sirasinda bir mezar
bulunmasi sonucu baglamistir. Bulunan bu mezar sayesinde bu alanda bulunan antik
yerlesim bolgeleri kesfedilmis ve bunlarin kurtarilmasi amaciyla Kiiltiir Varliklar1 ve
Muzeler Genel Miidiirliigii’niin izni ile Lagina kazi ekibi burada kurtarma kazilarina

baslamstir (Tirpan, 2008; Ozbey, 2013).
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Dekupaj alani sinirlar1 i¢inde bulunan dromoslu mezar ile baslayan kazi
caligmalar1 2006 tarihinde baglamis olup Belentepe, Mengefe ve Hiisamlar

mevkiilerinde halen devam etmektedir (Tirpan, 2008).

Burada M.O. 4. yiizyilin baslarinda I¢ Karia Bélgesi'ni kapsayan bir
Helenlesme politikas1 mevcuttur. Bu politika geregi bolgede dagimik ve tekil
yerlesimlere olanak saglanmadigi, ancak Karia Bolgesi sinirlart igcinde yer alan
vadilerde Koinon adi verilen kii¢iik yerlesimli birliklerin oldugundan s6z edilmektedir
(Kizil ve Oztekin, 2010; Ozbey, 2013). Bu arkeolojik veriler kus ugusu birbirlerine
ortalama uzakliklar1 3 km olan Belentepe, Mengefe ve Hiisamlar yerlesim yerlerinin,
kendilerinden 8 km giineyde yer alan Karia Bolgesi sinirlarindaki Keramos kentini
besledikleri ihtimalini giclendirmektedir (Ozbey, 2013). Karia, kuzeyde Biyik
Menderes (Maiandros), kuzeydoguda Babadag (Salbakos), doguda Kizilhisar-
Acipayam Ovasi, giineydoguda Dalaman (Indos) Cayi, batida ve gilineyde ise Ege
Denizi ile gevrili bir bélgedir (Sevin, 2001). Bu bélgede yasayan Karyalilar M.O. 11.

Yiizyildan M.O 545’ kadar bu bolgede bagimsizlar1 korumustur.
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Harita 1: Karia Bt’)lgesi ve Belentepe’nin yeri (http:/Avww.arkeolojidunyasi.com/bolgeler/karia.html)

1.5.2. Belentepe Kazisi

Belentepe, Mugla ilinin Milas ilgesine bagli Oren Beldesi yakininda bulunan
Cakiralan Koyli'niin 500 metre giineyinde yer almaktadir. Kuzeyinde ve gilineyinde
bulunan iki tepeyi sinirlart icine aldigi i¢in Belentepe olarak adlandirilmaktadir

(Korkmaz, 2011; Ozbey, 2013).
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Belentepe mevkiinde yapilan kazi ¢aligsmalar1 esnasinda bulunan ve Eski Tung
Cag1 I-1I evresine isaret eden pythos mezarlar, yerlesim yerinin tarihi ile ilgili dnemli
bilgiler sunmaktadir. Ayrica bdlgenin giliney yamacinda gerceklestirilen kazi
calismalar1 Ge¢ Geometrik Donem, Klasik Donem ve Hellenistik Donem mezarlarinin
birlikte goriildiigli genis bir nekropol alani bulunmustur. Bu durum nekropol

alanlariin ne kadar uzun siire kullamldigim bir gostergesidir (Ozbey, 2013).

Belentepe kazi calismalarinda ortaya ¢ikarilan konut ve depolama alanlari,
islikler ve mezarlar, bdlgede yerlesimin M.O 4. yiizyilin baslarindan M.S 1. yiizyilin

baslarina kadar araliksiz devam ettigini gostermektedir (Ozbey, 2013).

Belentepe’de agilan alanlarindan 07BTS01 ve 07BTS05 numarali sondajlarda
yapilan ¢alismalarda zeytinyagi yapim asamasini tiim asamalarini gozler 6niine seren
islikler bulunmustur. 07BTSO1 numarali sondaj atdlye olarak kullanilmisken
07BTS05 numarali 11 mekandan olusan sondaj atdlye ve yasam alani olarak
kullanilmustir. Bu yapilarda ti¢l Klasik Donem, tcli Hellenistik Dénem ve biri ise
Bizans Donemi’ne aittir. Ancak Roma Doénemi’ne ait yapi heniiz bulunamamistir

(Tirpan, 2008).

Belentepe’de 2008 yilinda gergeklestirilen kazi ¢aligmalarinda ele gegen
zeytinyagi ve sarap islikleri kalintilarinin yaklasik olarak 100 metre giineyinde 2011
kazi caligmalar1 sirasinda Dogu Roma-Bizans Donemi’ne ait bir nekropol alani

bulunmugtur. Bu nekropol M.S 10. yiizilda ve ozellikle M.S 11. yiizyilda
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kullanilmistir. Bu alanin 2008 kazilarinda ele gegen zeytinyagi ve sarap islikleri ile

ayni donemi isaret ettigi belirtilmektedir (Korkmaz, 2011).

Harita 2: Belentepe Kaz1 Alan1 (Ozbey, 2013).

Belentepe’de 2008 yili kazi ¢aligmalarinda bulunan Bizans Donemi yap1 ve
mezarlar1 Hellenistik Donem iizerine insa edilmistir. Burada Bizans Donemi’ne ait
ilki M.S 6. ve 7. ylizyila, ikincisi ise M.S 11.ylizyila tarihlenen yapilar bulunmustur.

Bizans Donemi’ne ait kalintilarin biiyiik bir kisminin sarap isliklerinden olusmasi,
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Belentepe’de sarap lretiminin ve ticaretinin yogun ve Onemli oldugunun bir

gostergesedir (Korkmaz, 2011).

Belentepe nekropol alaninda bulunan ve plaka-tekne yontemiyle yapilan
mezarlar, gerek yonii, gerekse yapimi agisindan Dogu Roma mezar tipolojisini
yansitmaktadir. Bu alandaki iskeletler genel olarak sirtiistii yatirilmis ve kafalar1 bati
yonindedir. Kollarin durumu viicuda paralel ya da karin iizerinde birlestirilmis
olarak degismektedir (Ozbey, 2013). Bolgenin jeolojik yapisi geregi mezarlarin

hemen hemen hepsi kireg tasindan insa edilmistir (Korkmaz, 2011; Ozbey, 2013).

Belentepe kazi1 alaninda bulunan mezarlarda genel olarak tekli gomiiler
goriilmekle birlikte, ikincil ve iigiinciil gdmiilere de rastlanmistir (Ozbey, 2013). Bu
mezarlardaki gomil sekilleri Karia bdlgesi 610 gémme geleneklerine iliskin bilgi
saglamaktadir. Bu alanda dromoslu ve dromossuz oda mezarlar ile 6rgii-tekne, plaka-
tekne, oygu tekne, Orgi-plaka tekne, drgii-oygu tekne ve pythos olmak lzere birgok
mezar tipi mevcuttur. Ayrica inhumasyon urne ve kremasyon gomiiler de

bulunmaktadir (Korkmaz, 2011; Ozbey, 2013).

Yukarida aciklanan Belentepe gomiiler arasinda Dogu Roma-Bizans
Donemi plaka tekne, oygu plaka tekne, basit toprak, kiremit catma ve urne

mezarlardan ele gecen iskeletler bu calismanin materyalini olusturmustur.
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1.6. Metot

Milas’ta 2006 yilindan beri devam eden Belentepe Kurtarma Kazilarindan
2011 -2013 yillar1 arasinda gikarilan ve Dogu Roma-Bizans Donemine tarihlenen
iskeletler, Prof. Dr. Ayla SEVIM EROL’un sorumlulugundaki Cankiri/Corakyerler
Kazi evinde korunmakta olup, bu iskeletlere iligkin caligmalar kazi evinde
yapilmaktadir. Iskeletlerin 6ncelikle temizlik ve onarim islemleri yapilmistir. Bu
islemler tamamlandiktan sonra iskeletleri bebek, c¢ocuk ve eriskin olanlar
siiflandirilarak yas tahmini ve cinsiyet tayini yapilmis. Bu asamalardan sonra her bir
bireyin disleri tanimlanarak iizerinde bulunan ciiriikler, dis asinmalari, dis taslar,
apseler, alveol kayiplari, hypoplasia ve antemortem dis kayiplar1 hazirlanan formalara
islenmistir. Daha sonra bu formlardaki bilgiler bilgisayarda Excel programina

kaydedilerek Istatistiksel analizler i¢in hazirlanmistir.

1.6.1. iskeletlerin Cinsiyet Tayini

Milas Belentepe toplumunu olusturan bireylerin cinsiyet tayini yapilirken
oncelikli olarak pelvis ve kafatasi bolgelerine bakilmistir. Bununla birlikte govde
iskeletini olusturan kemiklerin genel morfolojileri ile boyut ve yapi farkliliklar
(kiitlevilikleri) dikkate alinmistir. En 6nemli cinsiyet kriterlerini barindiran pelvis ve
kafa iskeletindeki dzellikler dncelikli olarak incelenmistir. Pelvis iskeletinde: Pelvis
yuksekligi, pelvis genisligi, pelvis boslugunun sekli, pubis agisi; coxae’da ventral ark,
sub-pubic kavite, foramen obturatumun sekli, acetabulumun genel yapisi ve boyutu,
illiumdaki kas yapisma izleri, auricular ylizeyin sekli, sacrumun genisligi ve yiiksekligi

ile i¢ biikeyligi degerlendirilmistir. Kafa iskeletinde ise nuchal crest, mastoid process,
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orbitlerin sekli, supra orbital magrin, supra orbital ridge, arcus superciliaris, menton
cikintist, zygomatik ark, mandubulanin kiitleviligi, ramus agis1 degerlendirilmistir
(Oliver, 1969; Ubelaker, 1978; Workshop of European Anthropologists, 1980;
Brothwell, 1981; Buikstra ve Ubelaker, 1994; Bass, 1995; White, Black ve Folkens,

2012).

1.6.2. iskeletlerin Yas Tahmini

Belentepe Dogu Roma-Bizans topluma ait bireylerin 6liim yasi saptanirken
bebek ve ¢ocuklarda dis ¢ikig zamanlarindan, uzun kemik uzunluklarindan ve epifizyal
kaynasmalardan yararlanilmigtir. Erigkinlerde 6liim yasi1 saptanirken ise symphysis
pubisin ve facies auricularisin yapisindan, 3. molarin varligindan, claviculanin
kapanma derecesinden, siitur kaynagmalarinin derecesinden, spongios dokuya bagl
olarak kemiklerin kiitleviliginden yararlanilmistir (Ubelaker, 1978; Workshop of
European Anthropologists, 1980; Brothwell, 1981; Buikstra ve Ubelaker, 1994; Bass,

1995; White, Black ve Folkens, 2012).

Antropoloji Literatliriine gore 13-17 yas arasi adolesan, 18-20 yas arasi
yaklagik erisikin, 21-35 yas aras1 geng erigkin, 36-55 yas aras1 orta erigkin, 56-75 yas
arasi ileri eriskin ve 76+ ¢ok 1ileri eriskin olarak belirlenmistir (Acsadi ve Nemeskeri,
1970). Ancak bu ¢alismada dislenme siirecleri g6z oniine alindigi i¢in anne karnindan
doguma kadar gegen siirecteki bireyler fetiis, 0,1-2,99 yas grubundaki bireyler bebek,
3-14,99 yas grubundaki bireyler cocuk ve 15-18 yas arasi addlesan, 18 yas istii
bireyler erigkin olarak alinmistir. Eriskin bireylerde 18-25 yas arasi geng eriskin, 25-

45 yas arasi orta eriskin, 45 ve lizeri yas arasi ise ileri erigkin olarak kabul edilmistir.
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Degerlendirme yapilirken ad6lesan bireyler geng eriskin bireylere dahil edilmistir. Yas
araliklar1 ¢alismanin niteligine gore degisebilmektedir, bu ¢aligmamizda disler ana
materyal oldugu icin ve diger Anadolu topluluklariyla karsilastirabilmek acisindan

yukarida belirtilen siiflandirma dikkate alinmustir.

1.6.3. Dis Gruplarimnin Ayrilmasi

Belentepe toplumunu olugturan bireylerin disleri incelenirken ¢ene iizerinde
bulunmayan disleri ayirmak i¢in Bass (1989), Hillson (2005), White, Black ve Folkens
(2012)’in kaynaklarindan yararlanilmistir. Oncelikle incelenen disin; kesici, (incisive)
mi, kopek (canine) mi, kiiciik az1 (permolar) ve biiyiikk az1 disi (molar) seklinde
ayrilmigtir. Daha sonra belirlenen bu dislerin alt geneye mi yoksa (st ¢ceneye mi ait
oldugu saptanmis ve sag ya da sol yarimlardan hangisine ait oldugu tespit edilmistir.
Bu ¢alismada daimi disler; incisiv (1), canin (C), premolar (P), molar (M) harfi ile
gosterilmistir. Siit disleri ise kiguk harflerle; incisiv (1), canin (c),stt molar (m) harfi

ile gosterilmistir.

Dislerin degerlendirmesi yapilirken; izole siit disleri, bebek ve ¢ocuklara ait siit
disleri icerisinde, izole daimi disler ise cinsiyeti belirsiz bireylere ait disler icerinde

degerlendirilmistir.
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1.6.3.1. Dis Tasimin Belirlenmesi

Antik donem iskeletleri, eger dikkatli g¢ikarilmamis ve tasinirken dogru
tasinmamigsa dis taslar1 disler {izerinden dokiilebilmekte ve dogru degerlendirme
yapilamamaktadir. Bu nedenle iskeletler kazilardan uzmanlari tarafindan ¢ikarilmali
ve taginirken dikkatli olunmalidir. Belentepe iskeletleri Antropologlarca ¢ikarildigi ve

cok dikkat edilerek paketlenip tagindig1 i¢in bir problem olusturmamastir.

Belentepe dis taglar1 Brothwell (1981), Buikstra ve Ubelaker (1994) ile Hillson
(2005)’1n kaynaklarindaki yontemler incelendikten sonra, diger arastirmacilarin da
kullandig1 Brothwell (1981) kaynagindaki dis tasi derecelendirme yontemi tercih

edilmistir.

M e .

Sekil 1: Dis tasinin olusum dereceleri (Brothwell, 1981)
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1.6.3.2. Apsenin Belirlenmesi

Cene lizerinde dis rahatsizliklar1 kaynakli apsenin varligi belirlenirken alveol
sayilar1 temel alinmistir. Apse tespitinde Brothwell (1981) o&l¢eginden

yararlanilmigtir.

Sekil 2: Apse varliginin belirlenmesi (Brothwell, 1981)

1.6.3.3. Dis Ciiriigiiniin Belirlenmesi

Milas belentepe toplumuna ait dis cliriikleri saptanirken Brothwell (1981),
Buikstra ve Ubelaker (1994), Hillson (2005) ve Ozbek (2015)’in metotlar1 incelenmis
olup, bu tezin materyallerinde elde edilen sonuglar1 Anadolu yasamis diger Roma ve
Bizans donemi toplumlart ile karsilastirilmasi agisindan Brothwell (1981) siniflamasi

kullanilmustir.
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Sekil 3: Dis ¢iiriigiiniin olustugu yiizeyler (Brothwell, 1981).

Cenede goriilen antemortem dis kayiplarinin bir kismi dis cliriiglinden
kaynaklanmaktadir ve bu durum toplumda goriilen ciiriik siklig1 hesaplanirken goz ardi
edilmemelidir. Bdylece toplumda goriilen cliriik sikligr gergek ciiriik sikligimi
yansitmamaktadir. Bu nedenle gergek c¢iiriik sikliginin hesaplanabilmesi i¢in elde

edilen veriler iizerinde dis ¢iirigli oran1 diizeltmesi yapilmasi gerekmektedir. Dis
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¢lirtigli diizeltmesi yapilabilmesi i¢in Hardwick (1960), Lukacs (1972, 1975) ve Duyar
ve Erdal (2003)’1n yontemleri incelenmis ve elde edilen verilerin diger toplumlarla
karsilagtirilabilmesi i¢in Hardwick (1960) ve Duyar ve Erdal (2003)’1n yontemleri

kullanilmustir.

1.6.3.4. Antemortem Dis Kaybinin Belirlenmesi

Belentepe toplumunda goriilen antemortem dis kayiplart belirlenirken alveol
sayilar1 baz alinmis ve Brothwell (1981)’in yontemi kullanilmistir. Antemortem dis

kayiplar1 var — yok olarak kodlanmustir.

1.6.3.5. Dis Asinmasinin Belirlenmesi

Milas Belentepe toplumunda goriilen dis asinmalariin siniflandirilmast igin
Goldberg ve arkadaslar1 (1976), Scott (1979), Brothwell (1981) ve Bouville (1983)’iin
metotlar1 incelenmigtir. Fakat karsilastirma yapilabilmesi amaciyla Brothwell
(1981)’in biiyiik az1 digleri i¢in belirledigi ancak Bouville ve arkadaslarinin (1983)
biitiin dis gruplarina uyarladigi metodun kullanilmasina karar verilmistir. 1’den 7’ye
kadar asinma derecelendirmelerinin bulundugu bu metotta 1 derecesi en diisiik
seviyedir ve asinma olmadig1 anlamina gelir, 7 derecesi ise en yliksek seviyedir.
Belentepe toplumunda asinmalar degerlendirilirken 2/2+ arasi az, 3- / 4+ arasi orta,

5/7 arast ise ileri derece olarak degerlendirilmistir.
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Sekil 4: Dis asinmasinin dereceleri (Bouville, 1983)
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1.6.3.6. Alveol Kaybinin Belirlenmesi

Belentepe toplumuna ait bireylerde goriilen alveol kayiplari belirlenirken
ceneler degerlendirilmis ve belirlenen alveol kayiplarini derecelendirmek igin

Brothwell (1981)’den yararlanilmistir.

1.6.3.7. Hipoplasia’nin Belirlenmesi

Belentepe toplumunda go6zlenen hipoplasialarin derecelendirilmesi igin
Brothwell (1981)’den yararlanmilmistir. Tez kapsaminda Belentepe toplumunda
belirlenen hipoplasialarin Anadolu’da yasamis ¢agdaslar1 ile karsilastiriimasi
planlanmistir. Ancak arastirmacilar ¢cok farkli yontemler kullandiklar1 i¢in, Belentepe
toplumunda belirlenen hipoplasialarin diger toplumlarla karsilastirilmast miimkiin
olamamistir. Bu nedenle bu toplumda belirlenen hipoplasia bulgular1 daha ayrintili

olarak bagka bir ¢alismada degerlendirilecektir.

1: Cok

2: Orta

3:Az

Sekil 5: Hypoplasianin belirlenmesi (Brothwell, 1981)
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1.7. istatistiksel Analiz Yontemleri

Bu caligmada istatistiksel analizler yapilirken SPSS 22 programindan
yararlanilmistir. Belentepe toplumunda toplum genelinde cinsiyetler arasinda dis
cliriigii, dis tasi, apse, alveol kaybi ve antemortem dis kayiplar1 arasindaki farklar
degerlendirilirken “Chi Square (X?)” kullanilmistir. Cinsiyetler arasinda dis
asinmalart  karsilastirilirken  ise  niceliksel  Olcekli  gbzlemlere  dayanan,
iki Orneklemin aymi dagilimdan gelip gelmedigini incelemek icin kullanilan
ve parametrik olmayan “Man Whitney U Testi” kullanilmistir. Belentepe toplumu
ile Anadolu’da yasamis diger ¢agdaslar1 arasinda dis ¢iiriigii, dis asinmasi, dis tast,
apse, alveol kaybi1 ve antemortem dis kayiplar1 yoniinden aralarindaki farkin
anlamliligini  belirlemek icin “Chi Square (X?)” kullanlmistir. Bu testleri
yorumlarken null hipotezinden yararlanilmistir ve iki olgu arasindaki fark <0,005 ise

aradaki farkin anlamli oldugu kabul edilmistir.
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2. BOLUM: BULGULAR VE DEGERLENDIRME

Belentepe iskeletleri ¢aligilirken 6nce birey dagilimi ¢ikarilmis, daha sonra bu
bireylere ait dislerin degerlendirmesi yapilmistir.  Bireylerin yas ve cinsiyet
dagilimlar1 belirlendikten sonra bebek ve g¢ocuklara ait siit ve daimi disler ile
erigkinlere ait daimi disler tanimlanarak dis patolojileri ¢alisilmistir. Bireylerin
¢eneleri lizerinde bulunmayan ya da bireylerle birlikte bulunmayan disler izole olarak

degerlendirmeye tabii tutulmustur.

2.1. Belentepe Toplumunun Demografik Yapisi

Belentepe Dogu Roma-Bizans Donemi’ne ait 2011-2013 yillar1 arasinda
yapilan kazi caligmalarinda acilan 150 mezardan toplam 188 birey tespit edilmistir.
Belentepe toplumundaki bireylerin demografik dagilimina bakildiginda bu 188 birey;
7’sinin fetlis (%3,72), 28’inin bebek (%14,89), 44’0nin ¢ocuk (%23,40), 2’sinin
addlesan (%1,06), 33’liniin kadin (%17,55), 58’sinin erkek (%30,85) ve 16’sinin
(%8,51) cinsiyeti veya yasi belirlenemeyen ya da her ikisi birden belirlenemeyen
erigkinler bireyler olarak siniflandirilmistir (Tablo 1 ve Grafik 1). Cocuklara ait toplan
44 iskeletten 3’Unin yasi kesin olarak belirlenememekle birlikte, epifiz kaynasmalari
ve dis gelisimleri incelendiginde, bu bireylerin heniiz ¢ocuk bireyler olduklari

anlagilmistir.
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Tablo 1: Belentepe Toplumu Bireylerin Demografik Dagilimi

Birey Sayisi %
Fetus 7 3,72
Bebek 28 14,89
Cocuk 44 23,40
Adoblesan 2 1,06
Kadin 33 17,55
Erkek 58 30,85
Belirsiz 16 8,51
Toplam 188 100

B Fetls MBebek B Cocuk [ Adolesan MKadin mErkek M Belirsiz

Grafik 1: Belentepe Toplumunun Demografik Dagilim Grafigi

2.2. Belentepe Toplumunda Dislerin Dagilimi

Antik donem toplumlarina ait iskelet kalintilarinda bireyin tiim dislerini ¢ene
iizerinde bulmak her zaman miimkiin olamamaktadir. Disler bazen bireylerden

ayrilmis izole (¢eneden diismiis disler) olarak ele ge¢mektedir. Bu nedenle
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incelemelerimiz sirasinda oncelikle biitiin ve yarim ¢eneler ve bu ¢eneler lizerindeki
disler incelenmis, daha sonra ¢ene iizerinde olmayan ve bireyle birlikte bulunmayan
izole digler tanimlanmistir. Bu calismalar dogrultusunda Belentepe Dogu Roma-
Bizans toplumunu olusturan ve degerlendirmeye katilan 188 bireye ait 892’si (st
cenede ve 1165’1 alt cenede olmak Uzere toplam 2057 dis ile 116’s1 iist geneye ve
134’1 alt geneye ait olmak iizere 250 ¢gene pargasi incelenmistir. Bu diglerin 1667 adedi
daimi dis ve 390 adedi siit disidir. Daimi diglerin 719’u Ust ¢eneye, 948’1 alt ¢ceneye

aittir. Siit dislerin ise 173’1 {ist geneye, 217’si ise alt ¢eneye aittir (Tablo 2).

Tablo 2: Belentepe Toplumunda Incelenen Siit ve Daimi Dislerin Alt ve Ust Ceneye

Gore Dagilimi

Disler Sag Sol Toplam  Disler Sag Sol Toplam

it 10 9 19 1 12 12 24 43
P 7 9 16 ) 21 16 37 53
c 12 13 25 c 17 16 33 58
m?! 30 29 59 my 29 33 62 121
m? 27 27 54 ma 30 31 61 115
1t 33 34 67 I 50 52 102 169
12 30 29 59 I2 64 58 122 181
C 60 56 116 C 72 72 144 260
p! 53 54 107 P1 74 71 145 252
P2 49 55 104 P2 61 62 123 227
m? 60 62 122 M1 57 64 121 243
M? 47 48 95 M2 61 62 123 218
M3 26 23 49 M3 32 36 68 117
TOPLAM 444 448 892 580 585 1165 2057

Bebek ve cocuk bireylere ait toplam 506 dis incelenmis olup, bu dislerin 381°1
siit disi 125°1 daimi disten olusmaktadir. Incelenen siit dislerinin 51°i bebeklere, 330°u

ise cocuklara ait dislerdir. Incelenen 51 bebek disinin 21 tist, 30u ise alt ¢ene disidir.
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Cocuk bireylerde incelenen 330 siit disin 147’si ist, 183’0 alt ¢ene disi olarak

ayirtedilmistir (Tablo 3).

Tablo 3: Belentepe Toplumunda incelenen Bebek ve Cocuk Siit Dislerin Alt ve Ust

Ceneye Gore Dagilimi

Disler BEBEK OCUK

Ust gene Sag Sol Sag Sol Toplam

I 1 3 4 8 5 13

12 0 4 4 5 5 10

c 1 2 3 10 11 21

m? 3 4 7 27 25 52

m? 1 2 3 26 25 51

TOPLAM 6 15 21 76 71 147
BEBEK COCUK

Alt ¢cene Sag Sol Sag Sol

1 3 3 6 9 9 18

12 3 3 6 17 13 30

c 2 2 4 14 13 27

mz 4 5 9 25 27 52

mx 3 2 5 27 29 56

TOPLAM 15 15 30 92 91 183

GENEL 21 30 51 168 162 330

Yaplan incelemelerde ¢ocuklara ait 125 adet daimi digin 46’s1 Ust ¢ene 79’u ise

alt cene disidir (Tablo 4).

Tablo 4: Belentepe Toplumunda Incelenen Cocuk Bireylerde Daimi Dislerin Alt ve

Ust Ceneye Gére Dagilimi

UST CENE ALT CENE GENEL
Disler Sag Sol Toplam  Disler Sag Sol Toplam  Toplam
It 4 4 8 I 9 8 17 25
12 g g 6 I2 7 5 12 18
C 3 2 5 C 4 4 8 13
p! 1 2 6 P1 3 4 7 10
p? 2 2 P2 4 2 6 8
M 10 9 19 M 13 11 24 43
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M? 2 1 3 M2 2 3 5 8
TOPLAM 23 23 46 TOPLAM 42 37 79 125

Incelenen eriskin dislerini cinsiyete gore ayirdigimizda: Erkek bireylere ait 920
daimi disin 390’1 Ust ¢ene, 530°u alt ¢ene disi; kadin bireylere ait 433 daimi disin 188’1

ust ¢cene, 245’inin alt ¢ene disi oldugu anlagilmistir (Tablo 5).

Tablo 5: Belentepe Toplumunda Kadin ve Erkeklerde Daimi Dislerin Alt ve Ust

Ceneye Gore Dagilimi
Disler KADIN ERKEK
Ust gene Sag Sol Toplam Sag Sol Toplam
It 4 11 15 21 16 37
12 6 7 13 16 18 34
C 15 16 31 33 29 62
p! 12 15 27 31 31 62
p? 14 15 29 31 31 62
M 14 16 30 30 27 57
M?2 13 14 27 25 26 51
M3 8 8 16 12 13 25
TOPLAM 86 102 188 199 191 390

KADIN ERKEK

Alt cene Sag Sol Toplam Sag Sol Toplam
I 12 12 24 25 26 51
12 13 12 25 37 35 72
C 19 16 35 41 42 83
P1 21 20 41 42 39 81
P2 17 20 37 36 36 72
M1 12 18 30 28 30 58
M2 19 19 38 34 34 68
Ms 6 9 17 23 22 45
TOPLAM 119 126 245 266 264 530
GENEL 205 228 433 465 455 920

Cinsiyeti belirlenemeyen ancak yasi belirlenmis ya da hem cinsiyeti hem yas1
belirlenememis ama erigskin oldugu bilinen bireylere ait 166 adet daimi dis
incelenmistir. Bu daimi dislerin 80 adedi iist ¢eneye, 86 adedi ise alt ¢eneye aittir

(Tablo 6).
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Tablo 6: Belentepe Toplumunda Cinsiyeti Belirlenemeyen Bireylere Ait Daimi

Dislerin Alt ve Ust Ceneye Gore Dagilimi

Disler

|1

|2

C

Pl

P2

Ml

M2

M3
TOPLAM

| UST CENE
Sag Sol
3 3
5 1
8 6
6 4
4 7
6 6
7 7
5 2
44 36

Toplam  Disler

6 11

6 I2

14 C

10 P1

11 P2

12 M1

14 M2

7 M3

80 TOPLAM

ALT CENE
Sag Sol
4 5

5 6

8 8

6 7

4 4

4 5

6 6

8 5
40 46

Toplam
11
16
i3
12

86

GENEL
Toplam
15

17

30

23

19

21

26

15

166

Yasi, cinsiyeti ve hangi bireye ait oldugu saptanamayan 32 adet izole dis

incelenerek caligsmaya dahil edilmistir. Bu izole dislerin 23 adedi daimi dis ve 9 adedi

slit diginden olugmaktadir (Tablo 7).

Tablo 7: Belentepe Toplumunda Ele Gegen Izole Siit ve Daimi Dislerin Alt ve Ust

Ceneye Gore Dagilimi

SUT Disi

Ust cene
|1

|2

C

Pl

PZ

Ml

MZ

M3
TOPLAM
Disler

Alt cene
I

12

C

P1

P2
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GENEL
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2.3. Belentepe Dogu Roma/Bizans Toplumunda Dis ve Cenelerde Goriilen

Paleopatolojik Olusumlar

2.3.1. Belentepe Toplumunda Dis Tas

2.3.1.1. Siit Dislerinde Dis Tasi: Bebek ve ¢ocuk bireylere ait incelenen
390 siit disinin 5’inde % 1,28 oraninda dis tas1 saptanmustir. Bunlarin 2°si sol Ust ¢ene
yariminda 3’0 sag alt ¢ene yariminda bulunmaktadir. Siit dislerinde dis tasi
degerlendirmesi yaptigimizda, sadece 1. ve 2. siit az1 dislerinde az derecede dis tasi

olgusu saptanmustir (Tablo 8 ve Grafik 2).

Tablo 8: Belentepe Toplumunda Bebek ve Cocuklarda Siit Diglerindeki Dis Taslarinin

Cene Yarimlarina Gore Dagilimi

Ust cene Bakilan Gozlenen % Bakilan Gozlenen % Bakilan Gozlenen %
it 10 0 0 9 0 0 19 0 0

1 7 0 0 9 0 0 16 0 0

c 112 0 0 13 0 0 25 0 0
m?! 30 0 0 29 1 3,44 59 1 1,69
m? 27 0 0 27 1 370 54 1 1,85
TOPLAM 86 0 0 87 2 229 173 2 1,15
Alt cene Bakilan Gozlenen % Bakilan Gozlenen % Bakilan Gozlenen %
I 12 0 0 12 0 0 24 0 0

2 21 0 0 16 0 0 37 0 0

c 17 0 0 16 0 0 33 0 0
m1 29 1 3,44 33 0 0 62 1 1,61
mz 30 2 6,66 31 0 0 61 2 3,27
TOPLAM 109 3 2,75 108 0 0 217 3 1,38
GENEL 195 3 153 195 2 1,02 390 5 1,28
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Grafik 2: Belentepe Toplumunda Bebek ve Cocuklarda Siit Dislerindeki Dis

Taslarinin Cene Yarimlarina Gére Dagilimi

2.3.1.2. Daimi Dislerde Dis Tas1

2.3.1.2.1. Cocuk Bireylerde Dis Tasi: Cocuk bireylere ait incelenen
125 daimi disin 5’inde %4 oraninda bu lezyona rastlanilmustir. Ust ¢enede dis tas1 hig
gbzlenmemistir. Saptanan dis taglarinin 2 adedi 1. bilyiik az1 dislerinde (%4,65)
bulunurken, 3 adedi (%]12) 1. kesici dislerde yer almaktadir ve hepsi az derecededir

(Tablo 9 ve Grafik 3).

Tablo 9: Belentepe Toplumunda Cocuklarda Daimi Dislerdeki Dis Taslarinin Cene

Yarimlarina Gére Dagilimi

X
RS
X

Ust cene Bakilan ~ GOzlenen Bakilan  Gozlenen Bakilan ~ Gozlenen

It 4 0 0 4 0 0 8 0 0
I? 3 0 0 3 0 0 6 0 0
C 3 0 0 2 0 0 5 0 0
p! 1 0 0 2 0 0 3 0 0
p2 0 0 0 2 0 0 2 0 0
m! 10 0 0 9 0 0 19 0 0
M? 2 0 0 1 0 0 3 0 0
TOPLAM 23 0 0 23 0 0 46 0 0
Alt cene Bakilan  GoOzlenen % Bakilan ~ Gozlenen % Bakilan  GoOzlenen %
I 9 2 2222 8 1 125 17 & 17,64
I2 7 0 0 5 0 0 12 0 0
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C 4 0 0 4 0 0 8 0 0
P1 3 0 0 4 0 0 7 0 0
P2 4 0 0 2 0 0 6 0 0
M1 13 1 7,69 11 1 9,09 24 2 8,33
M2 2 0 0 3 0 0 5 0 0
TOPLAM 42 3 7,14 37 2 540 79 5 6,32
GENEL 65 8 4,61 60 2 3,33 125 5 4
20 17,64
15
10 8,33
5
0 0 0 00 0 0 0 0 0 00
0 - A—— S A— J— a—_— SA—
11 12 C P1 P2 M1 M2

& Ust cene HAlt cene

Grafik 3: Belentepe Toplumunda Cocuklarda Daimi Dislerdeki Dis Taslarinin Cene

Yarimlarina Gére Dagilimi

2.3.1.2.2. Kadin Bireylerde Dis Tasi: Belentepe toplumunda kadin bireylere
ait 433 daimi dis, dis tas1 agisindan degerlendirildi ve 60 diste % 13,85 oraninda dis
tas1 varligi saptandi. Ust cenedeki dis tasi orani (% 11,17) alt cenedeki dis tas
oranindan (%15,91) daha diisiik bulundu, ancak istatistiksel olarak karsilastirildiginda
aradaki fark anlamli bulunmamustir (p >0,05). Ust ¢enede dis tas1 olusumu en fazla 1.
kesici dislerde (%23,07) gozlenirken, alt genede dis tasi olusumunun en fazla 2. kesici
dislerde (%36) yogunlastigi goriilmiistiir. Bunu tist ¢enede 1. biiyiik az1 disleri (%20)
takip ederken, alt cenede 1. kesici disler (%33,33) takip etmektedir (Tablo 10 ve

Grafik 4).
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Tablo 10: Belentepe Toplumu Kadinlarda Dis Taslarinin Cene Yarimlarina Gore

Dagilimi

Ust cene Bakilan = GoOzlenen % Bakilan Gozlenen % Bakilan  Gozlenen %
It 4 1 25 11 1 9,09 15 2 13,33
1 6 0 0 7 3 42,85 13 3 23,07
C 15 0 0 16 2 1250 31 2 6,45
p! 12 0 0 15 2 13,33 27 2 7,40
p? 14 0 0 15 1 6,66 29 1 3,44
M 14 3 21,42 16 & 18,75 30 6 20
M2 13 1 769 14 2 14,24 27 3 11,11
M3 8 1 125 8 1 1250 16 2 12,50
TOPLAM 86 6 6,97 102 15 14,70 188 21 11,17
Alt cene Bakilan  GoOzlenen % Bakilan  Gozlenen % Bakilan  Gozlenen %
I 12 4 33,33 12 4 3333 24 8 33,33
12 13 4 30,76 12 5 41,66 25 9 36
C 19 3 15,78 16 3 18,75 35 6 17,14
P1 21 0 0 20 2 10 41 2 4,87
P2 17 0 0 20 4 20 37 4 10,81
M1 12 0 0 18 4 22,22 30 4 13,33
M2 19 0 0 19 2 10,52 38 2 5,26
M3 6 1 16,66 19 3 15,78 15 4 26,66
TOPLAM 119 12 10,08 126 27 21,42 245 39 15,91
GENEL 205 18 8,78 228 42 18,42 433 60 13,85

40 33,33 %6

35 -

30 | 26,66

I 23,07 -

25 . 20

20 17,14 13,33

1 13,33 | 10,81 1111 12,

7,4 -
1? il wa ML
; | 1 | A
11 12 C P1 P2 M1 M2 M3

i Ust gene Al gene

Grafik 4: Belentepe Toplumu Kadinlarda Dis Taslarinin Cene Yarimlarina Gore

Dagilimi
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Alt ve iist ¢ene birlikte degerlendirildiginde en fazla dis tasi olusumu 2.
kesicilerde (%31,57) gozlenmekte ve bunu 1. kesici disler (%25,64) izlemektedir. En
az dis tas1 olusumu ise 1. kii¢iik az1 dislerinde (%5,88) saptanmustir (Tablo 11 ve

Grafik 5).

Tablo 11: Belentepe Toplumu Kadinlarinda Dis Taglarinin Genel Dagilimi

Ust + Alt Bakilan Gozlenen % Bakilan Gozlenen % Bakilan Gozlenen %
cene
11 16 5 31,25 33 5 15,15 39 10 25,64
12 19 4 21,05 19 8 42,10 38 12 31,57
C 34 3 8,82 32 5 15,62 66 8 12,12
Pt 33 0 0 35 4 11,42 68 4 5,88
p2 31 0 0 35 5 14,28 66 5 7,57
m? 26 3 11,53 34 7 20,58 60 10 16,66
M2 33 2 3,03 33 4 12,12 65 5 4,69
V& 14 1 1428 17 4 2352 31 6 19,35
TOPLAM 205 18 8,78 228 42 18,42 433 60 13,85

35 31,57

30 25,64

25 19,35

20 16,66 —

15 12,12

10 5,88 7;2 4.69

5 215
0 | | | |
11 12 C P1 P2 M1 M2 M3

Grafik 5: Belentepe Toplumu Kadinlarinda Dis Taglarinin Genel Dagilimu

Kadin bireylerde iist ¢enede incelenen 188 disin 21’inde dis tas1 varligi
saptanmigtir. Olusum derecelerine bakildiginda, st c¢enedeki dis taslarinin %

66,66’s11n az, % 28,57’ nin orta ve % 4,76’sinin ileri derecede oldugu belirlenmistir.
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Alt c¢enede incelenen 245 disin 39’unda dis tasi olusumu saptanmistir. Olusum
derecelerine bakildiginda, alt ¢enedeki dis taslarin % 58,97°sinin az, % 23,07’sinin

orta ve % 17,64’Unun ileri derecede oldugu belirlenmistir. (Tablo 12 ve Grafik 6).

Tablo 12: Belentepe Toplumu Kadinlarda Dis Tas1 Olusum Derecelerinin Cenelere

Gore Dagilim

Ust gene Az % Orta % Cok % Toplam  Toplam %
Bakilan  Gozlenen
It 2 100 0 0 0 0 15 2 13,33
12 3 100 0 0 0 0 13 3 23,07
C 2 100 0 0 0 0 31 2 6,45
p! 2 100 0 0 0 0 27 2 7,40
p? 1 100 0 0 0 0 29 1 3,44
M? 1 16,66 4 66,66 1 16,66 30 6 20
M? 1 3,70 2 7,40 0 0 27 3 11,11
M3 2 100 0 0 0 0 16 2 12,50
TOPLAM 14 66,66 6 28,57 1 4,76 188 21 11,17
Alt cene Az % Orta % Cok % Toplam  Toplam %
Bakilan ~ Gozlenen

I 4 50 g 37,5 1 1250 24 8 33,33
I2 5 55,55 2 22,22 2 2222 25 9 36

C 3 50 2 33,33 1 16,66 35 6 17,14
P1 0 0 1 50 1 50 41 2 4,87
P2 2 50 1 25 1 25 37 4 10,81
My 3 75 0 0 1 25 30 4 13,33
M2 2 100 0 0 0 0 38 2 5,26
Mz 4 100 0 0 0 0 17 4 26,66
TOPLAM 23 58,97 9 23,07 7 17,64 245 39 15,91
GENEL 37 61,66 15 25 8 13,33 433 60 13,85
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Grafik 6: Belentepe Toplumu Kadinlarda Dis Tas1 Olusum Derecelerinin Cenelere

Gore Dagilimi

Dis tast olusum dereceleri agisindan alt ¢ene ve st c¢ene birlikte

degerlendirildiginde incelenen 433 disin 60’1nda bu olguya rastlamis ve belirlenen dis

taglariin % 61,66’smin az, %25’inin orta ve %13,33’(n0n ise ileri derecede oldugu

kaydedilmistir (Tablo 13 ve Grafik 7).

Tablo 13:

Dagilimi

Ust ve alt
cene

|1

|2

C

pl

p2

Ml

MZ

M3
TOPLAM

Belentepe Toplumu Kadinlarinda Dis Tas Olusum Derecelerinin Genel

Az % Orta % Cok % Toplam  Toplam %
Bakilan  Gozlenen

6 60 3 30 1 10 39 10 25,64
8 66,66 2 16,66 2 16,66 38 12 31,57
5 62,50 2 25 1 12,50 66 8 12,12
2 50 1 25 1 25 68 4 5,88
3 60 1 20 1 20 66 5 7,57
4 40 4 40 2 20 60 10 16,66
3 60 2 40 0 0 65 5 4,69
6 100 0 0 0 0 31 6 19,35
37 61,66 15 25 8 13,33 433 60 13,85
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Grafik 7: Belentepe Toplumu Kadinlarinda Dis Tas Olusum Derecelerinin Genel

Dagilimi

Resim 1: BLT13 M125/1 numarali kadin bireyde az derecede dis tas1 ve hypoplasi
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2.3.1.2.3. Erkek Bireylerde Dis Tast: Belentepe toplumunda erkek bireylere

ait incelenen 920 daimi disin 166’sinda %18,04 oraninda dis tasi olusumu

kaydedilmistir. Ust c¢enedeki dis tasi olusumu (% 8,46) alt ¢enedeki dis tast

olusumundan (% 25,09) daha diisiik bir deger vermistir. Bu durum istatistiksel olarak

degerlendirildiginde aralarinda anlamli bir farkin oldugu gorilmiistir (p < 0,05),

(Tablo 14). Ust cenede en fazla dis tas1 olusumu kopek disleri ve 1. kiiiik az1

dislerindedir (%11,29), bunu 1. biiyiik az1 disleri (%10,52) izlemektedir. Alt ¢enede

en fazla dis tas1 olusumu 1. kesici dislerde (%60,78) gozlenmistir ve bunu 2. kesici

disler (%47,22) takip etmektedir. Ust cenede en az dis tas1 olusumu 1. kesici dislerde

(%5,40) bulunurken, alt genede 3. biiyiik az1 dislerinde (%8,88) bulunmaktadir (Tablo

14 ve Grafik 8).

Tablo 14: Belentepe Toplumu Erkeklerinde Dis Tasmin Cene Yarimlarina Gore
Dagilimi

Ustgcene  Bakilan Gozlenen % Bakilan = Gozlenen % Bakilan ~ Gozlenen %

It 21 2 9,52 16 0 0 37 2 5,40
12 16 1 6,25 18 1 5,55 34 2 5,88
C 33 4 12,12 29 3 10,34 62 7 11,29
p! 31 5 16,12 31 2 6,45 62 7 11,29
p? 31 2 6,45 31 2 6,45 62 4 6,45
Mm? 30 3 10 27 3 11,11 57 6 10,52
M2 25 0 0 26 3 11,53 51 3 5,88
M3 12 2 16,66 13 0 0 25 2 8
TOPLAM 199 19 9,54 191 14 7,32 390 33 8,46
Alt cene Bakilan Gozlenen % Bakilan Goézlenen % Bakilan  GoOzlenen %

I 25 16 64 26 15 57,69 51 31 60,78
12 37 17 4594 35 17 48,57 72 34 47,22
C 41 11 26,82 42 10 23,80 83 21 25,30
P1 42 8 19,02 39 10 25,64 81 18 22,22
P2 36 5 13,88 36 6 16,66 72 11 15,27
Mz 28 4 14,28 30 3 10 58 7 12,06
M2 34 5 1470 34 2 5,88 68 7 10,29
Ms 23 1 4,34 22 3 13,63 45 4 8,88
TOPLAM 266 67 25,18 264 66 25 530 133 25,09
GENEL 465 86 18,49 455 80 17,58 920 166 18,04
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Grafik 8: Belentepe Toplumu Erkeklerinde Dis Tasinin Cene Yarimlarina Gore

Dagilimi

Belentepe toplumunda belirlenen dis tasi olusumu, alt ve Ust ¢ene birlikte

degerlendirildiginde en fazla 1. kesici dislerde (%37,50) oldugu, bunu 2. kesici diglerin

(%33,96) izledigi anlagilmistir. En az dis tas1 olusumu ise 2. biiyiik az1 dislerinde

(%38,40) tespit edilmistir (Tablo 15 ve Grafik 9).

Tablo 15: Belentepe Toplumu Erkeklerinde Dis Tas1 Genel Dagilimi

Ust + Alt
cene

|1

|2

C

pl

p2

Ml

MZ

M3
TOPLAM

Bakilan

46
53
74
73
37
58
59
35
465

Gozlenen

18
18
15
13

%

39,13
33,96
20,27
17,80
18,91
12,06
8,47

8,57

18,49

Bakilan

42
53
71
70
67
57
60
35
455

80

Gozlenen

15
18
13
12

%

35,71
33,96
18,30
17,14
11,94
10,52
3,88

3,57

17,58

Bakilan

88

106
145
143
104
115
119
70

920

Gozlenen

33
36
28
25
15
13
10
6
166

%

37,50
33,96
19,31
17,48
14,42
11,30
8,40

8,57

18,04
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Grafik 9: Belentepe Toplumu Erkeklerinde Dis Tast Genel Dagilimi

Erkeklere ait disler, dis tagi olusumu agisindan degerlendirildiginde, iist genede
incelenen 390 disin 33’linde, alt ¢enede 530 disin 133’linde dis tasi saptanmustir.
Belirlenen dis taslari olusum drecelerine gore degerlendirildiginde, st cenede % 93,93
oraninda az ve % 6,06 oraninda orta derecede dis tas1 olusumu belirlenirken, bu ¢enede
ileri derecede dis tas1 olusumuna rastlanilmamigtir. Alt ¢enede ise %57,89 oraninda
az, %34,58 oraninda orta ve %7,51 oraninda ileri derecede dis tasi olusumu

kaydedilmistir (Tablo 16 ve Grafik 10).

Tablo 16: Belentepe Toplumu Erkeklerinde Dis Tasinin Olusum Derecelerine Gore

Dagilimi
Ustcene Az % Orta % Cok % Toplam  Toplam %
Bakilan ~ Gozlenen

It 2 100 0 0 0 0 37 2 5,40
12 2 100 0 0 0 0 34 2 5,88
C 7 100 0 0 0 0 62 7 11,29
p! 7 100 0 0 0 0 62 7 11,29
p? 4 100 0 0 0 0 62 4 6,45
Mt 5 83,33 1 16,66 0 0 57 6 10,52
M2 2 66,66 1 33,33 0 0 51 3 5,88
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Alt cene
I
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GENEL
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100
93,93
%

41,93
41,17
66,66
77,77
81,81
71,42
85,71
50

57,89
65,06

93,93

0 0 0 0 25 2
2 6,06 0 0 390 33
Orta % Cok % Toplam  Toplam
Bakilan  Gozlenen
15 48,38 3 9,67 51 31
17 50 3 8,82 72 34
6 28,57 1 4,76 83 21
3 16,66 1 5,55 81 18
1 9,09 1 9,09 72 11
2 28,58 0 0 58 7
0 0 1 14,29 68 7
2 50 0 0 45 4
46 34,58 10 7,51 530 133
48 28,91 10 6,02 920 166
57,89
34,58
6,06 H 7,51 4

Orta

i Ust cene i Alt gene

Cok

8,46
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60,78
47,22
25,30
22,22
15,27
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Grafik 10: Belentepe Toplumu Erkeklerinde Dis Tasinin Olusum Derecelerine Gore

Dagilimi1

Dis

tasinin  olusum dereceleri

acisindan alt ve

ist ¢ene Dbirlikte

degerlendirildiginde 920 disin 166’sinda dis tasi saptanmistir ve saptanan dis taglarinin

olusum derecelerine bakildiginda, % 65,06 az, % 28,91 orta ve % 6,02 ileri derecede

dis tas1 varligi belirlenmistir ( Tablo 17 ve Grafik 11).
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Tablo 17: Belentepe Toplumu Erkeklerinde Dis Tasinin Olusum Derecelerine Gore

Genel Dagilimi
Ustvealt Az % Orta % Gok % Toplam  Toplam %
cene Bakilan  Gézlenen
I 15 45,45 15 45,45 3 9,09 88 33 37,50
12 16 44,44 17 47,22 3 8,33 106 36 33,96
C 21 75 6 21,42 1 3,57 145 28 19,31
Pt 21 84 3 12 1 4 143 25 17,48
p2 13 86,66 1 6,66 1 6,66 104 15 14,42
m? 10 76,92 3 23,08 0 0 115 13 11,30
M2 8 80 1 10 1 10 119 10 8,40
M3 4 66,66 2 33,33 0 0 70 6 8,57
TOPLAM 108 65,06 48 28,91 10 6,02 920 166 18,04
65,06

70 A

60

20 28,91

40 ‘

i 6,02

20 ’

10 l"’

0
Az Orta Cok

Grafik 11: Belentepe Toplumu Erkeklerinde Dis Tasinin Olusum Derecelerine Gore

Genel Dagilimi
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Resim 2: BLT11 M80/1 numarali erkek bireyde dis tast

2.3.1.2.4. Kadin ve Erkek Bireylerde Dis Tasi Karsilastirmasi: Belentepe
toplumunda kadin ve erkek bireylerde gozlenen dis tasi oranlari cinsiyetler arasi
karsilagtirildiginda kadinlarda kaydedilen oran (%13,85) erkeklerde kaydedilen
orandan (%18,04) daha diisiik oldugu ancak, gézlenen farkin anlamli olup olmadigini
anlamak icin yapilan X? testi sonucunda aradaki farkin anlamli olmadig1 anlasilmistir

(p >0,005).
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Grafik 12: Kadin ve Erkek Bireylerde Dis Taglarinin Genel Dagilim1

Kadin ve erkek bireylerde gozlenen dis tasi olusumlar1 list ¢eneye gore
degerlendirildiginde kadin bireylerde belirlenen oran (%11,17) erkek bireylerde
belirlenen orandan (%8,46) fazla bulunmustur. Bu farkin anlamli olup olmadigini

anlamak agisindan yapilan X? testi sonucunda farkin anlamli oldugu anlasilmistir (p

<0,005),
23,07

2 20
20

13,33
15 11,29 11,29 052 LA 125
10 4 88 64 74 6,45 5,88 8

3,4

; wl
0

11 2 c P1 P2 M1 M2 M3
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Grafik 13: Kadin ve Erkek Bireylerde Dis Tasinin Ust Ceneye Gore Dagilimi
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Kadin ve erkek bireylerde gozlenen dis tasi olusumlar1 alt ¢eneye gore
degerlendirildiginde kadinlarda belirlenen oran (%15,91) erkek bireylerde belirlenen
orandan (%25,09) diisiik bulunmustur. Bu fark istatistiksel agidan degerlendirildiginde

anlamli bulunmustur (p <0,005).
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20 1081, 1333 10,29 8,88
0 4,87 ' I g 5,26
| | al B | &1 J
12 c P1 P2 M1

M2 M3

30
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Grafik 14: Kadin ve Erkek Bireylerde Dis Tasinin Alt Ceneye Gore Dagilimi

2.3.1.2.5. Cinsiyeti Belirsiz Erigkin Bireylerde ve Izole Daimi Dislerde Dis
Tasi: Belentepe toplumunda cinsiyeti belirsiz erigkin bireylere ait digler ve izole daimi
disler incelendiginde: Toplam 189 disin 32’sinde %16,93 oraninda dis tasi olusumu
kaydedilmistir. Ust cenede dis tas1 goriilme oram1 %12,63 iken alt cenede bu oran
%21,27°dir, fakat istatistiksel olarak aralarinda anlamli bir fark bulunamamistir (p
>0,05) Ust ¢enede en fazla dis tas1 olusumu (%28,57) 1. kesici dislerdedir ve bunu 1.
kiiciik az1 disleri (%20) izlemektedir. Ust cenede 2. kiiciik az1 dislerinde ve 3. biiyiik
az1 dislerinde bu lezyona rastlanilmamistir. Alt ¢cenede en fazla dis tas1 olusumu 1.

biiyiik az1 dislerinde (%44,44) saptanmistir ve bunu 3. biiyiik az1 disleri (%37,5) takip
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etmektedir. Alt ¢enede en az dis tasi olusumu 1. kii¢iik az1 dislerinde (%6,25)

gozlenmistir (Tablo 18 ve Grafik 15).

Tablo 18: Belentepe Toplumu Cinsiyeti Belirsiz Eriskin Bireylerde ve izole Daimi

Dislerdeki Dig Taglarinin Cene Yarimlarina Gére Dagilimi

Ust cene
|l

|2

C

pl

p2

Ml

MZ

M3
TOPLAM
Alt cene
I

I2

C

P1

P2

M1

M2

M3
TOPLAM
GENEL

50
40
30
20

10

Bakilan Gozlenen % Bakilan Gozlenen % Bakilan Gozlenen %
4 2 50 3 0 0 7 2 28,57
5 1 20 1 0 0 6 1 16,66
9 2 22,22 9 1 11,11 18 3 16,66
9 1 11,11 6 2 33,33 15 3 20
4 0 0 7 0 0 11 0 0
6 1 16,66 10 1 10 16 2 12,50
7 0 0 7 1 14,28 14 1 7,14
6 0 0 2 0 0 8 0 0
50 7 14 45 5 11,11 95 12 12,63
Bakilan Gozlenen % Bakilan GoOzlenen % Bakilan Gozlenen %
4 1 25 6 1 16,66 10 2 20
7 1 14,28 6 1 16,66 13 2 15,38
8 1 12,50 10 2 20 18 3 16,66
8 0 0 8 1 1250 16 1 6,25
4 0 0 4 2 50 8 2 25
4 2 50 5 2 40 9 4 44,44
6 2 33,33 6 1 16,66 12 3 25
3 2 66,66 5 1 20 8 3 37,50
44 9 20,45 50 11 22 94 20 21,27
94 16 17,02 95 16 16,84 189 32 16,93
44,44

' 37,5

28,57 |

25 25 |

20 16,66 166616,66 20 - a

DN ilal.

| 1 2 I

11 12 C P1 P2 M1 M2 M3

i Ust cene [ Alt gene

Grafik 15: Belentepe Toplumu Cinsiyeti Belirsiz Eriskin Bireylerde ve izole Daimi

Dislerdeki Dis Taglarinin Cene Yarimlarina Gére Dagilimi
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Alt ¢ene ve iist ¢ene birlikte degerlendirildiginde en fazla dis tasi olusumu

(%24) 1. biyiik az1 dislerindedir ve bunu 1. kesici disler (%23,52) takip etmektedir.

En az dis tas1 olusumu ise 2. kii¢iik az1 dislerinde (%10,52) mevcuttur (Tablo 19 ve

Grafik 16).

Tablo 19: Belentepe Toplumu Cinsiyeti Belirsiz Eriskin Bireylerde ve izole Daimi

Diglerde Dis Taslarinin Genel Dagilimi

Ust + Alt
cene

|l

|2

C

pl

p2

Ml

M2

M3
TOPLAM

25
20
15

10

Bakilan

8
12
17
17
8
10
13
9
94

23,52

Gozlenen %

37,50
16,66
17,64
5,88

30

15,38
22,22
6 17,02
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Grafik 16: Belentepe Toplumu Cinsiyeti Belirsiz Eriskin Bireylerde ve izole Daimi

Dislerde Dis Taglarinin Genel Dagilimi
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Cinsiyeti belirlenemeyen eriskin bireylerde belirlenen dis taslar1 olusum
derecelerine gore degerlendirildiginde, Ust ¢cenede incelenen 95 disin 12’sinde dis tasi
oldugu ve bu dis taslarinin hepsinin az derecede oldugu saptanmustir. Alt ¢enede ise
incelenen 94 disin 20’sinde dis tas1 varlig1 belirlenmis ve bu dis taglarinin %40’ min
az, %25’inin orta ve %35’inin ileri derecede oldugu kaydedilmistir ( Tablo 20 ve

Grafik 17).

Tablo 20: Belentepe Toplumu Cinsiyeti Belirsiz Eriskin Bireylerde ve izole Daimi

Disglerde Dis Taslarinin Olugum Derecelerine Gore Dagilimi

Ust cene Az % Orta % Cok % Toplam  Toplam %
Bakilan  Gozlenen
It 2 100 0 0 0 0 7 2 28,57
12 1 100 0 0 0 0 6 1 16,66
C 3 100 0 0 0 0 18 3 16,66
p! 3 100 0 0 0 0 15 3 20
p? 0 0 0 0 0 0 11 0 0
M 2 100 0 0 0 0 16 2 12,50
M? 1 100 0 0 0 0 14 1 7,14
M3 0 0 0 0 0 0 8 0 0
TOPLAM 12 100 0 0 0 0 95 12 12,63
Alt cene Az % Orta % Cok % Toplam  Toplam %
Bakilan  Gozlenen
I 0 0 1 50 1 50 10 2 20
I2 1 50 1 50 0 0 13 2 15,38
C 0 0 0 0 3 100 18 3 16,66
P1 1 100 0 0 0 0 16 1 6,25
P2 1 50 0 0 1 50 8 2 25
My 2 50 2 50 0 0 9 4 44,44
M2 2 66,66 0 0 1 33,33 12 3 25
Mz 1 33,33 1 33,33 1 33,33 8 3 37,50
TOPLAM 8 40 5 25 7 35 94 20 21,27
GENEL 20 62,50 5 15,62 7 21,87 189 32 16,93
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Grafik 17: Belentepe Toplumu Cinsiyeti Belirsiz Erigkin Bireylerde ve Izole Daimi

Dislerde Dis Taslarinin Olusum Derecelerine Gore Dagilimi

Dis taginin olusum dereceleri agisindan alt ¢ene ve lst ¢ene birlikte
degerlendirildiginde incelenen 189 disin 32’sinde dis tast saptanmis ve bu dis
taslariin %62,50’sinin az, %15,62’sinin orta ve %21,87’sinin ileri derecede oldugu

tespit edilmistir (Tablo 21 ve Grafik 18).

Tablo 21: Belentepe Toplumu Cinsiyeti Belirsiz Eriskin Bireylerde ve Izole Daimi

Diglerde Dis Taslarinin Olusum Derecelerine Gore Genel Dagilimi

Ustvealt Az % Orta % Cok % Toplam  Toplam %
cene Bakilan  Gozlenen

It 2 50 1 25 1 25 17 4 23,52
12 2 66,66 1 33,33 0 0 19 3 15,78
C 3 50 0 0 3 50 36 6 16,66
pt 4 100 0 0 0 0 31 4 12,90
P2 1 50 0 0 1 50 19 2 10,52
Mm? 4 66,66 2 33,33 0 0 25 6 24
M2 3 75 0 0 1 25 26 4 15,38
M3 1 33,33 1 33,33 1 33,33 16 3 18,75
TOPLAM 20 62,50 5 15,62 7 21,87 189 32 16,93
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Grafik 18: Belentepe Toplumu Cinsiyeti Belirsiz Eriskin Bireylerde ve izole Daimi

Disglerde Dis Taslarinin Olugum Derecelerine Gore Genel Dagilimi

Resim 3: BLT11 M108/2 numarali cinsiyeti belirsiz eriskin bireyde dis tasi
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2.3.1.2.6. Toplum Genelinde Dis Tas1

Toplum genelinde incelenen 1667’si daimi disten ve 390’1 siit disinden olusan
toplam 2057 dis, dis tasi olusumu agisindan degerlendirilmis ve 268 diste %13,02
oraninda dis tas1 varligi saptanmustir. Ust ¢enedeki dis tas1 olusum orani (%7,62) alt
cenedeki dis tasi olusumunda (%17,16) azdir. Ust ¢cenede en fazla dis tas1 olusumu
(%11,47) 1. biiyiik az1 dislerindedir ve bunu 1. kiigiikk az1 digleri (%11,21) takip
etmektedir. Alt ¢genede en fazla dis tasi olusumu (%43,03) daimi 1. kesici dislerde
kaydedilmistir ve bunu daimi 2. kesici disler (%36,88) izlemektedir. Hem (st ¢cenede
(%1,69) hem de alt ¢enede (%1,61) en az dis tast olusumu 1. siit az1 dislerinde
gdzlenmistir. Ust genede ve alt genede siit 1. ve 2. kesici disler ile siit kopek dislerinde

dis tast olusumu tespit edilmistir (Tablo 22 ve Grafik 19).

Tablo 22: Belentepe Toplumu Toplum Genelinde Dis Taslarinin Cene Yarimlarina

Gore Dagilimi

Ust cene Bakilan  Gozlenen % Bakilan  GoOzlenen % Bakilan  Gozlenen %

1l 10 0 0 9 0 0 19 0 0

12 7 0 0 9 0 0 16 0 0

C 12 0 0 13 0 0 25 0 0

m1 30 0 0 29 1 3,44 59 1 1,69
m2 27 0 0 27 1 3,70 54 1 1,85
11 33 5 1515 34 1 294 67 6 8,95
12 30 2 6,66 29 4 13,79 59 6 10,16
C 60 6 10 56 6 10,71 116 12 10,34
P1 53 6 11,32 54 6 11,11 107 12 11,21
P2 49 2 4,08 55 3 5,45 104 5 4,80
M1 60 7 11,66 62 7 11,29 122 14 11,47
M2 47 1 2,12 48 6 1250 95 7 7,36
M3 26 3 11,53 23 1 434 49 4 8,16
TOPLAM 444 32 7,20 448 36 8,03 892 68 7,62
Alt cene Bakilan  Gozlenen % Bakilan =~ Gozlenen % Bakilan  Gozlenen %

1l 12 0 0 12 0 0 24 0 0

12 21 0 0 16 0 0 37 0 0

C 17 0 0 16 0 0 33 0 0
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Grafik 19: Belentepe Toplumu Toplum Genelinde Dis Taslarinin Cene Yarimlarina

Gore Dagilimi

Dis tagi olusumu agisindan alt ¢gene ve iist ¢ene birlikte degerlendirildiginde en

fazla dis tag1 olusumu daimi 1. kesici dislerde (9%29,58) belirlenmistir ve bunu daimi

2. kesici disler (%28,17) takip etmektedir. Siit 1. ve 2. kesici disler ile siit kopek

dislerinde dis tag1 olusumuna rastlanilmamistir. En az dis tasi olusumu ise (%1,65) 1.

slit az1 dislerinde saptanmistir (Tablo 23 ve Grafik 20).
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Tablo 23: Belentepe Toplumu Toplum Genelinde Dis Taglarinin Genel Dagilimi

Ustvealt Bakilan Gozlenen % Bakilan GoOzlenen % Bakilan GoOzlenen %
cene
11 22 0 0 21 0 0 42 0 0
12 28 0 0 25 0 0 53 0 0
C 29 0 0 29 0 0 58 0 0
ml 59 1 1,69 62 1 1,61 121 2 1,65
m2 57 2 3,50 58 1 1,72 115 3 2,60
11 83 28 33,73 86 22 25,58 169 50 29,58
12 94 24 25,53 87 27 31,03 181 51 28,17
C 132 21 15,90 128 21 16,40 260 42 16,15
P1 127 14 11,02 125 19 15,20 252 33 13,09
P2 110 7 6,36 117 15 12,82 227 22 9,69
M1 117 14 11,96 126 17 13,49 243 31 12,75
M2 108 8 7,40 110 11 10 218 19 8,71
M3 58 7 12,06 59 8 13,55 117 15 12,82
TOPLAM 1024 126 12,30 1033 142 13,74 2057 268 13,02
29,58
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Grafik 20: Belentepe Toplumu Toplum Genelinde Dis Taslarinin Genel Dagilimi

Belentepe toplumunda gozlenen dis taslar1 olusum derecelerine gore
degerlendirildiginde iist ¢cenede incelenen 892 disin 68’inde dis tas1 varligi belirlenmis
ve bu dis taslarinin %86,76’sinin az, %11,76’smin orta ve %]1,47’sinin ileri derecede

oldugu saptanmistir. Alt ¢enede ise incelenen 1165 disin 200’iinde dis tas1 oldugu
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belirlenmistir ve bu dis taslarinin %58’inin az, %30’unun orta ve %212’sinin ileri

derecede oldugu kaydedilmistir (Tablo 24 ve Grafik 21).

Tablo 24: Belentepe Toplumu Toplum Genelinde Dis Taslarinin Olusum Derecelerine

Gore Dagilim

Ust gene Az % Orta % Cok % Toplam  Toplam %
Bakilan = Gozlenen
1l 0 0 0 0 0 0 19 0 0
12 0 0 0 0 0 0 16 0 0
C 0 0 0 0 0 0 25 0 0
ml 1 100 0 0 0 0 59 1 1,69
m2 1 100 0 0 0 0 54 1 1,85
11 6 100 0 0 0 0 67 6 8,95
12 6 100 0 0 0 0 59 6 10,16
C 12 100 0 0 0 0 116 12 10,34
P1 12 100 0 0 0 0 107 12 11,21
P2 5 100 0 0 0 0 104 5 4,80
M1 8 57,14 5 35,71 1 7,14 122 14 11,47
M2 4 57,14 3 42,86 0 0 95 7 7,36
M3 4 100 0 0 0 0 49 4 8,16
TOPLAM 59 86,76 8 11,76 1 1,47 892 68 7,62
Alt cene Az % Orta % Cok % Toplam  Toplam %
Bakilan =~ Gozlenen
1l 0 0 0 0 0 0 24 0 0
12 0 0 0 0 0 0 37 0 0
C 0 0 0 0 0 0 33 0 0
m1l 1 100 0 0 0 0 62 1 1,61
m2 2 100 0 0 0 0 61 2 3,27
11 20 45,45 19 43,18 5 11,36 102 44 43,13
12 20 44,44 20 44,44 5 11,11 122 45 36,88
C 17 56,66 8 26,66 5 16,66 144 30 20,83
P1 15 71,43 4 19,04 2 9,52 145 21 14,48
P2 12 70,58 2 11,76 3 17,64 123 17 13,82
M1 12 70,58 4 23,52 1 5,88 121 17 14,04
M2 10 83,33 0 0 2 16,66 123 12 9,75
M3 7 63,63 3 27,27 1 9,09 68 11 16,17
TOPLAM 116 58 60 30 24 12 1165 200 17,16
GENEL 175 65,29 68 25,37 25 9,32 2057 268 13,02

95



86,76

100
58
>0 l 11,76 - 12
1,47 4
(- ' P
0

Az Orta Cok

@ Ust gene W Alt gene

Grafik 21: Belentepe Toplumu Toplum Genelinde Dis Taslarmin Olusum

Derecelerine Gore Dagilimi

Dis tas1 olusum dereceleri agisindan alt ve {ist cene birlikte degerlendirildiginde
incelenen 2057 disin 268’inde dis tasi oldugu saptanmis ve bu dis taslarinin
%65,29’unun az, %25,37’sinin orta ve %9,30’unun ileri derecede oldugu

belirlenmistir ( Tablo 25 ve Grafik 22).

Tablo 25: Belentepe Toplumu Toplum Genelinde Dis Taslarinin Olusum Derecelerine

Gore Genel Dagilimi

Ustvealt Az % Orta % Cok % Toplam  Toplam %
¢ene Bakilan  Gozlenen

11 0 0 0 0 0 0 42 0 0

12 0 0 0 0 0 0 53 0 0

C 0 0 0 0 0 0 58 0 0

m1 2 100 0 0 0 0 121 2 1,65
m2 3 100 0 0 0 0 115 3 2,60
11 26 52 19 38 5 10 169 50 29,58
12 26 50,98 20 39,21 5 9,80 181 51 28,17
C 29 69,04 8 19,04 5 11,90 260 42 16,15
P1 27 81,81 4 12,12 2 6,06 252 33 13,09
P2 17 77,27 2 9,09 & 13,63 227 22 9,69
M1 20 64,51 9 29,03 2 6,45 243 31 12,75
M2 14 73,68 3 15,78 2 10,52 218 19 8,71
M3 11 73,33 3 20 1 6,66 117 15 12,82
TOPLAM 175 65,29 68 25,37 25 9,32 2057 268 13,02
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Grafik 22: Belentepe Toplumu Toplum Genelinde Dis Taslarinin Olusum

Derecelerine Gore Genel Dagilimi

2.3.2. Belentepe Toplumunda Apse
2.3.2.1. Eriskin Bireylerde Apse

2.3.2.1.1. Kadin Bireylerde Apse: Belentepe toplumunda kadinlara ait 752
alveol apse yoOnlnden incelenmis ve 17 alveolde %2,26 oraninda bu lezyona
rastlanmistir. Alt ¢enede belirlenen apse orani (%0,96), {ist ¢enede belirlenen apse
oranindan (%3,83) ¢ok daha diistiktiir ve istatistiksel olarak aralarinda anlamli bir fark
bulunmustur (p <0,05). Ust cenede en fazla apse 1. kesici dislerde (%6,81)
gozlenmektedir ve bunu 2. kii¢iik az1 disi (%6,38) izlemektedir. Alt ¢genede ise en fazla
apse 1. bliytik az1 dislerinde (%3,57) belirlenmistir ve bunu kopek disleri (%1,88) takip
etmektedir. Ust cenede 2. ve 3. bliyiik az1 dislerinde bu lezyona rastlanmamustir. Alt
cenede ise 2. kesici disler, kopek disleri ve 1. biiyiik az1 disleri disinda kalan dis

gruplarinda apse kaydedilmemistir (Tablo 26 ve Grafik 23).
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Tablo 26: Belentepe Toplumu Kadin Bireylerinde Apse Olusumlarinin Cene

Yarimlarina Gore Dagilimi

Disler SAG SOL GENEL
Ustcene  Bakilan = Gozlenen % Bakilan =~ Gozlenen = % Bakilan =~ Gozlenen %
It 23 1 434 21 2 952 44 3 3,81
12 24 1 416 21 1 4,76 45 2 4,44
C 23 1 434 24 1 4,16 47 2 4,25
pt 23 1 434 24 1 4,16 47 2 4,25
p? 24 3 125 23 0 0 47 3 6,38
M 23 0 0 21 1 4,76 44 1 2,27
M?2 21 0 0 20 0 0 41 0 0
V& 12 0 0 12 0 0 24 0 0
TOPLAM 173 7 4,04 166 6 3,61 339 13 3,83
Alt cene Bakilan =~ GoOzlenen % Bakilan = Gozlenen % Bakilan = Gozlenen %
I 27 0 0 27 0 0 54 0 0
12 27 1 3,70 27 0 0 54 1 1,85
C 26 1 384 27 0 0 53 1 1,88
P1 27 0 0 26 0 0 53 0 0
P2 28 0 0 27 0 0 55 0 0
/i 28 0 0 28 2 7,14 56 2 3,57
M2 28 0 0 28 0 0 56 0 0
Ms 16 0 0 16 0 0 32 0 0
TOPLAM 207 2 0,96 206 2 0,97 413 4 0,96
GENEL 380 9 236 372 8 2,15 752 17 2,26
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Grafik 23: Belentepe Toplumu Kadin Bireylerinde Apse Olusumlarinin Cene

Yarimlarina Gére Dagilimi
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Alt ¢ene ve iist ¢ene birlikte degerlendirildiginde en fazla apse 1. kesici diglere
ait alveollerde (%3,06) gozlenmektedir ve bunu (%3,03) 2. kesici dislere ait alveoller
takip etmektedir. Kadin bireylere ait incelenen 2. ve 3. biiyilk az1 diglerine ait

alveollerde apse olusumuna rastlanilmamistir (Tablo 27 ve Grafik 24).

Tablo 27: Belentepe Toplumu Kadin Bireylerinde Apse Olusumlarinin Genel

Dagilimi
Disler SAG SOL GENEL
Ust+ Alt  Bakilan Gozlenen % Bakilan = Gozlenen % Bakilan = Gozlenen %
cene
It 50 1 1,96 48 2 4,16 98 3 3,06
12 51 2 3,92 48 1 2,08 99 3 3,03
C 49 2 408 51 1 1,96 100 3 3
p! 50 1 2 50 1 2 100 2 2
p? 52 3 576 50 0 0 102 3 2,94
Mt 51 0 0 49 3 6,12 100 3 3
M2 49 0 0 48 0 0 97 0 0
M3 28 0 0 28 0 0 56 0 0
TOPLAM 380 9 2,36 372 8 2,15 752 17 2,26
35 3,06 3,03 3 204 3
3
2,5 2
2
1,5
1
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Grafik 24: Belentepe Toplumu Kadin Bireylerinde Apse Olusumlarinin Genel

Dagilimi
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Resim 4: BLT11 M83 numarali kadin maxillasinda apse olusumu

2.3.2.1.2. Erkek Bireylerde Apse: Belentepe toplumunda erkeklere ait 1475
alveol apse yoniinden incelenmis olup 33 diste %2,23 oraninda bu lezyona
rastlanmstir. Ust cenede belirlenen apse orani (%2,87), alt cenede belirlenen apse
oranindan (%1,76) yiiksektir ancak istatistiksel olarak aralarinda anlamli bir fark
bulunamamustir (p >0,05). Ust ¢enede en fazla apse 1. biiyiik az1 dislerinde (%6,17)
kaydedilirken, bunu 2. kii¢iik az1 disleri ile kopek disler (%3,61) izlemektedir. Alt
cenede ise en fazla apse 2. kiiciik az1 diglerinde (%2,80) gdzlenmistir ve bunu 1. kiigiik
az1 disleri (%2,77) takip etmektedir. Ust cenede 1. kesici dislerde ve alt cenede kdpek

disleri ile 3. biiylik az1 dislerinde bu lezyona rastlanmamustir (Tablo 28 ve Grafik 25).
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Tablo 28: Belentepe Toplumu Erkek Bireylerinde Apse Olusumlarinin Cene

Yarimlarina Goére Dagilimi

Disler SAG SOL GENEL
Ustcene  Bakilan = Gozlenen % Bakilan =~ Gozlenen = % Bakilan =~ Gozlenen %
It 42 0 0 40 0 0 82 0 0
12 43 0 0 40 1 2,5 83 1 1,20
C 43 1 2,32 40 2 5 83 3 3,61
pt 42 1 2,38 42 2 476 84 3 3,57
p? 42 0 0 41 3 731 83 3 3,61
M 41 0 0 40 5 125 81 5 6,17
M? 36 1 2,77 37 1 2,70 73 2 2,73
M3 29 1 344 29 0 0 58 1 1,72
TOPLAM 318 4 1,25 309 14 453 627 18 2,87
Alt cene Bakilan = Gozlenen % Bakilan = Gozlenen % Bakilan = Gozlenen %
I1 51 1 1,96 55 1 1,81 106 2 1,88
I2 54 2 3,70 55 0 0 109 2 1,83
C 54 0 0 54 0 0 108 0 0
P1 54 1 185 54 2 3,70 108 3 2,77
P2 53 1 1,88 54 2 3,70 107 3 2,80
M1 55 2 3,63 55 1 1,81 110 3 2,72
M2 54 2 3,70 56 0 0 110 2 1,81
M3 43 0 0 47 0 0 90 0 0
TOPLAM 418 9 2,15 430 6 1,39 848 15 1,76
GENEL 736 13 1,76 739 20 2,70 1475 33 2,23
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Grafik 25: Belentepe Toplumu Erkek Bireylerinde Apse Olusumlarinin Cene

Yarimlarina Goére Dagilimi
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Alt ¢ene ve iist ¢cene birlikte degerlendirildiginde en fazla apse olusumu 1.
biiytik az1 diglerine ait alveollerde (%4,18) saptanmistir, bunu 2. kiigiik az1 dislerine
ait alveoller (%3,15) takip etmektedir. Erkek bireylere ait incelenen alveollerde en az

apse olusumu 3. Biiyiik az1 (%0,67) dislerindedir (Tablo 29 ve Grafik 26).

Tablo 29: Belentepe Toplumu Erkek Bireylerinde Apse Olusumlarinin Genel

Dagilimi

Disler SAG SOL GENEL
Ust+ Alt  Bakilan Gozlenen % Bakilan  Gozlenen % Bakilan Gozlenen %
cene
I 93 1 1,07 95 1 1,05 188 2 1,06
12 97 2 2,06 95 1 1,05 192 3 1,56
C 97 1 1,03 94 2 2,12 191 3 1,57
Pt 96 2 2,08 96 4 4,16 192 6 3,12
p2 95 1 1,05 95 5 5,26 190 6 3,15
m? 96 2 2,08 95 6 6,31 191 8 4,18
M2 90 3 3,33 93 1 1,07 183 4 2,18
M3 72 1 1,38 76 0 0 148 1 0,67
TOPLAM 736 13 1,76 739 20 2,70 1475 33 2,23
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Grafik 26: Belentepe Toplumu Erkek Bireylerinde Apse Olusumlarinin Genel

Dagilimi
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Resim 5: BLT13 M 106 numarali erkek maxillasinda apse olusumu

2.3.2.1.3. Kadin ve Erkek Bireylerde Apse Karsilastirmasi: Belentepe
toplumunda kadin ve erkek bireylerde gozlenen apse olusumlar1 karsilastirildiginda
erkek bireylerde saptanan apse orani (%2,23) kadin bireylerde saptanandan (%2,26)
diisiiktiir. X2 testi yapildiginda kadin ve erkek bireylerde gdzlenen apse olusumlari

arasinda anlamli bir fark olmadig1 anlagilmistir (p >0,005).
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Grafik 27: Kadin ve Erkek Bireylerde Apsenin Genel Dagilimi

Apse olusumu yoniinden kadin ve erkek bireylerde iist c¢eneler
karsilastirildiginda kadin bireylerde gbzlenen oran (%3,83) erkek bireylerde gézlenen
orandan (%2,87) fazladir. X? testi sonucunda aradaki farkin anlamli olmadig:

anlasilmistir (p >0,005).
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Grafik 28: Kadin ve Erkek Bireylerde Apsenin Ust Ceneye Gore Dagilimi
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Kadin ve erkek bireylerde alt c¢eneler apse olusumu acgisindan
karsilastirildiginda erkek bireylerde belirlenen oran (%1,76) kadin bireylerde

belirlenen orandan (%0,96) fazladir, ancak aradaki fark anlamli bulunmamistir (p

>0,005).
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Grafik 29: Kadin ve Erkek Bireylerde Apsenin Alt Ceneye Gore Dagilimi

2.3.2.1.4. Cinsiyeti Belirsiz Eriskin Bireylerde Apse: Belentepe toplumunda
cinsiyeti belirlenemeyen erigkin bireylere ait 234 alveol apse yoniinden incelenmis ve
2 diste 9%0,85 oraninda apse saptanmustir. Alt cenede higbir dis grubunda bu lezyona
rastlanmazken, Ust ¢enede kaydedilen bu lezyonun biri 2. kesici diste digeri ise 2.
biiyiik az1 disindedir. Ust ¢enede apse oran1 %1,85 olarak belirlenmistir (Tablo 30 ve

Grafik 30).
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Tablo 30: Belentepe Toplumu Cinsiyeti Belirsiz Eriskin Bireylerinde Apse

Olusumlariin Cene Yarimlarina Gore Dagilimi

Ust cene Bakilan = Gozlenen % Bakilan = GoOzlenen % Bakilan = Gozlenen %
I 7 0 0 7 0 0 14 0 0
12 7 0 0 8 1 12,5 15 1 6,66
C 7 0 0 8 0 0 15 0 0
p! 7 0 0 8 0 0 15 0 0
p? 7 0 0 8 0 0 15 0 0
M 6 0 0 8 0 0 14 0 0
M2 5 0 0 7 1 14,28 12 1 8,33
M3 4 0 0 4 0 0 8 0 0
TOPLAM 50 0 0 58 2 3,44 108 2 1,85
Alt cene Bakilan = Gozlenen % Bakilan = GoOzlenen % Bakilan = GoOzlenen %
I 8 0 0 8 0 0 16 0 0
12 8 0 0 8 0 0 16 0 0
C 8 0 0 8 0 0 16 0 0
P1 7 0 0 9 0 0 16 0 0
P2 8 0 0 9 0 0 17 0 0
M1 0 0 0 9 0 0 17 0 0
M2 8 0 0 9 0 0 16 0 0
M3 7 0 0 7 0 0 12 0 0
TOPLAM 5 0 0 67 0 0 126 0 0
GENEL 59 0 0 125 0 0 234 2 0,85
10 8,33

8 6,66

6

4

00 0 00 00 00 00 00
0 A— A S JAEE— JAEE— A—
11 12 C P1 P2 M1 M2 M3

H Ust cene E Alt gene

Grafik 30: Belentepe Toplumu Cinsiyeti Belirsiz Erigkin Bireylerinde Apse

Olusumlariin Cene Yarimlarina Gore Dagilimi
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Resim 6: BLT13 M92 numarali cinsiyeti belirsiz bireyde apse

2.3.2.1.5. Toplum Genelinde Eriskin Bireylerde Apse: Belentepe toplumunda,
toplum genelinde erigkin bireylere ait toplam 2461 alveol apse yoniinden incelenmis
ve 52 disin alveoliinde %2,11 oraninda bu lezyona rastlanmistir. Ust cenede belirlenen
apse orani (%3,07), alt cenede belirlenen apse oranindan (%]1,36) yiiksektir. Ust ¢ene
(%4,31) ve alt cenede (%2,73) en fazla apse 1. biiyiik az1 dislerinde kaydedilmistir.
Ust ¢enede bunu 2. kiigiik az1 disleri (%4,13) takip ederken, alt cenede 1. kiiciik az1
disleri (%1,69) takip etmektedir. Alt c¢enede 3. biiylik az1 dislerinde apseye

rastlanmamustir (Tablo 31 ve Grafik 31).
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Tablo 31: Belentepe Toplumu Toplum Genelinde Eriskin Bireylerde Apse

Olusumlariin Cene Yarimlarina Gore Dagilimi

Disler SAG SOL GENEL
Ustcene  Bakilan Gozlenen % Bakilan ~ Gozlenen % Bakilan ~ Gozlenen %
11 72 1 1,38 68 2 2,94 140 3 2,14
12 74 1 1,35 69 3 4,34 143 4 2,79
C 73 2 2,73 72 3 4,16 145 5 3,44
P1 72 2 2,77 T4 3 4,05 146 5 42
P2 73 3 410 72 3 4,1+6 145 6 4,13
M1 70 0 0 69 6 8,69 139 6 4,31
M2 62 1 161 64 2 2,12 126 3 2,38
M3 45 1 2,22 45 0 0 90 1 1,11
TOPLAM 541 11 2,03 533 22 4,12 1074 33 3,07
Alt cene Bakilan = Gozlenen % Bakilan Gozlenen % Bakilan = Gozlenen %
11 86 1 1,16 90 1 1,11 176 2 1,13
12 89 3 90 0 0 179 8 1,67
C 88 1 1,13 89 0 0 177 1 0,56
P1 88 1 1,13 89 2 2,24 177 3 1,69
P2 89 1 2,12 90 2 2,22 179 3 1,67
M1 91 2 219 92 3 3,26 183 5 2,73
M2 89 2 2,24 93 0 0 182 2 1,09
M3 64 0 0 70 0 0 134 0 0
TOPLAM 684 11 1,60 703 8 1,13 1387 19 1,36
GENEL 1225 22 1,79 1236 30 2,42 2469 52 2,11
is 413 4,31
4 3,44
3,5 2,79 2,73
3 2,38
2,5 2,14
2 1,67 1,69 1,67
1,5 1,13 1,09 1,11
1 0,56 ¢ 4
0,5
0
11 12 C P1 P2 M1 M2 M3

H Ust cene HAlt cene

Grafik 31: Belentepe Toplumu Toplum Genelinde Eriskin Bireylerde Apse

Olusumlarinin Cene Yarimlarma Goére Dagilimi
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Alt ¢ene ve tist ¢cene birlikte degerlendirildiginde en fazla apse olusumu 1.

bliytik az1 diglerine (%3,41) ait alveollerdedir ve bunu 2. kiigiik az1 disleri (%2,77)

izlemektedir. En az apse olusumu ise 3. biiylik az1 dislerine ait alveollerde (%0,89)

kaydedilmistir (Tablo 32 ve Grafik 32).

Tablo 32: Belentepe Toplumu Toplum Genelinde Eriskin Bireylerdeki Apse

Olusumlariin Genel Dagilimi

Disler SAG
Ustve alt Bakilan
gene

11 158
12 163
C 161
P1 160
P2 162
M1 161
M2 151
M3 109
TOPLAM 1225

3,5

2,5

Gozlenen

2
4
3
3
4
2
3
1
2

%

1,26
2,45
1,86
1,87
2,46
1,24
1,98
0,91
1,79

SOL

Bakilan

158
159
161
163
162
161
157
115
1236

Gozlenen

WONOOU O1Tlwww

%

1,89
1,88
1,86
3,06
3,08
5,59
1,27
0

2,42

GENEL

Bakilan

316
322
322
323
324
322
308
224
2461

Gozlenen

Ol Ol © 0o N U

3,41
2,77
2,47
2,17
1,86

2 1,58 1,62
1,5

) 0,89

1
0,5

11 12 C P1 P2 M1 M2 M3

%

1,58
2,17
1,86
2,47
2,77
341
1,62
0,89
2,11

Grafik 32: Belentepe Toplumu Toplum Genelinde Eriskin Bireylerdeki Apse

Olusumlarinin Genel Dagilimi1
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2.3.3. Belentepe Toplumunda Dis Ciiriigii

2.3.3.1. Siit Dislerinde Dis Ciiriigii

Belenetepe toplumunda bebek ve ¢ocuklara ait 390 siit disi ve 125 daimi dis

cliriik a¢isindan incelenmistir. Bu incelemenin sonucunda bebek ve ¢cocuk bireylere ait

st dislerinde ¢iiriikk orant %4,87 olarak saptanmigtir. Cene yarimlarina gore

bakildiginda dis ¢lirtigii orani {ist ¢cenede %5,78, alt cenede %4,14 olarak belirlenmis

olup, aralarinda istatistiksel olarak bir fark olmadigi saptanmistir (p >0,05). Disler

acisindan bakildiginda ise hem iist ¢enede (%7,40) hem de alt ¢enede (%8,19) en

yiiksek ciiriik yiizdesinin 2. siit az1 diglerinde oldugu goriilmiistiir. Bu durumu Ust ¢ene

(%6,77) ve alt cenede (%3,22) 1. sut az1 disleri takip etmektedir (Tablo 33 ve Grafik

33).

Tablo 33: Belentepe Toplumu Bebek ve Cocuk Siit Dislerinde Dis Ciirtiklerinin Cene

Yarimlarina Gére Dagilimi

Disler
Ust cene

m2
TOPLAM
Alt cene
11

12

c

mz

mz
TOPLAM
GENEL

Bakilan
10

7

12

30

27

86
Bakilan
12

21

17

29

30

109

195

SAG

G
0

© O wWwkrRrProopP~nNnNO O

Ozlenen

0zlenen

%

0

0

0
6,66
7,40
4,65
%

0

0
5,88
3,44
10
4,58
4,61

SOL
Bakilan Gozlenen %
9 1 12,50
9 1 11,11
13 0 0
29 2 6,89
27 2 7,40
87 6 6,89
Bakilan @ Gozlenen %
12 0 0
16 1 6,25
16 0 0
33 1 3,03
31 2 6,45
108 4 3,70
195 10 5,12

110

Bakilan
19

16

25

59

54

173
Bakilan
24

37

33

62

61

217

390

GENEL

Gozlenen
1
1

0
4
4
10

Gozlenen
0

= O o1 N -

%
5,26
6,25

6,77
7,40
5,78
%

2,70
3,03
3,22
8,19
4,14
4,87
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Grafik 33: Belentepe Toplumu Bebek ve Cocuk Siit Dislerinde Dis Ciiriiklerinin Cene

Yarimlarina Gére Dagilimi

Alt ve (st ¢ene birlikte degerlendirildiginde siit dislerinde en ¢ok ¢iiriige maruz

kalan disler yine (%7,82) 2. siit molarlardir. Bunu sirasiyla 1. siit molar disleri (%4,95)

ile 2. siit kesici disler (%3,77) takip etmektedir (Tablo 34 ve Grafik 34).

Tablo 34: Belentepe Toplumu Bebek ve Cocuk Siit Dislerinde Dis Curuklerinin Genel

Dagilimi
Disler
Ust + Alt = Bakilan
cene
1l 22
12 28
c 29
ml 59
m2 57
TOPLAM @ 195

SAG

Gozlenen

1
1
0]
4
4
1

0

%

4,54
3,57
0

6,77
7,01
5,12

SOL

Bakilan Gozlenen %

21
25
29
62
58
195

0
4
3,44
3,22
8,62
4,61

©O© O N Rk O

111

Bakilan

43
53
58
121
115
390

GENEL
Gozlenen

P O o RN

%

2,32
3,77
1,72
4,95
7,82
4,87



O P, N W b U1 O N

7,82
4,95
. '
. ' .
- °
11 12 c ml m?2

Grafik 34: Belentepe Toplumu Bebek ve Cocuk Siit Dislerinde Dis Curiklerinin

Genel Dagilimi

Bebek ve ¢ocuk bireylerin siit dislerinde goriilen dis ¢iiriigii sayis1 19’dur.
Ancak bazi dislerde disin birden fazla yiizeyinde c¢iiriik olusabildigi i¢in, dis
cliriiklerini olustuklar1 yiizeye gore degerlendirdigimizde bu say1 21°e ¢ikmaktadir.
Ust ¢enede buccal, lingual, kole, kok bolgelerinde ciiriige rastlanmazken, alt ¢enede
lingual, kole, kok ciiriikleri ile orijini belli olmayan ileri ¢iiriiklere rastlanmamastir.
Dis ¢iiriikleri olustuklar yiizeye gore degerlendirildiginde, en fazla oklizyal yuzey
curuklerinin (%61,90) ve en az buccal ile ileri dis ¢iiriiklerinin (%4,76) oldugu

saptanmustir (Tablo 35 ve Grafik 35).
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Tablo 35: Belentepe Toplumu Bebek ve Cocuk Siit Dislerinde Dis Ciiriiklerinin

Olusum Yiizeylerine Gore Dagilimi

Curuk Yuzeyleri Ust Cene  Alt Cene

Okluzyal 6 7 13 61,90
Arayiz 5 1 6 28,57
Buccal 0 1 1 4,76
Tleri 1 0 1 4,76
GENEL 12 9 21 5,51

Buccal ileri
5% 5%

Arayiiz
28%

Okliizyal
62%

Grafik 35: Belentepe Toplumu Bebek ve Cocuk Siit Dislerinde Dis Ciirtiklerinin

Olusum Yiizeylerine Gore Dagilimi
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Resim 7: BLT11 M104 numarali ¢ocuk mandibulasinda dis ¢iirigii

2.3.3.2. Daimi Dislerde Dis Ciiriigii

2.3.3.2.1. Cocuk Bireylerde Dis Ciiriigii: Cocuklarda dis ¢lirigii agisindan
incelenen 125 adet daimi diste %3,2 oraninda bu lezyona rastlanmustir. Ust cene
yarimlarinda hi¢bir diste dis ¢lirigli gézlenmezken, alt ¢enede 4 adet diste dis ¢lrigl
belirlenmistir. Belirlenen 4 ¢iirtigiin 3 tanesi sag ¢ene yariminda, 1 tanesi ise sol ¢ene
yarimindadir. 1. siit az1 dislerinde saptanan bu dis ¢lrtklerinin 2’si okliizyal yiizeyde,

2’si buccal yuzeyde yer almaktadir.
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2.3.3.2.2. Kadin Bireylerde Dis Ciiriigii: Belentepe toplumundaki kadin
bireylere ait 433 daimi dis, dis ¢iiriigii acisinda incelenmistir. 433 daimi digin 82’sinde
%18,93 oraninda dis ¢iiriigii saptanmistir. Kadin bireylerde alt ¢enedeki dislerde
goriilen c¢iiriik yiizdesi (% 22,44), iist ¢enedeki dislerde goriilen ¢iiriik yiizdesine
(%14,36) oranla daha fazladir ve aralarindaki fark istatistiksel olarak anlamli
bulunmustur (p< 0,05). Kadinlarin st ¢enelerinde en fazla ¢iirik 2. biiyiik azi
dislerinde (%22,22) goriilmiistiir. Ust ¢enede bunu 3. bilyiik az1 disleri (%18,75)
izlemektedir. Alt ¢enede ise en fazla ¢iirik 3. biiyiik az1 dislerinde (%86,66)
bulunmaktadir. Bunu alt ¢enede 2. biiylik az1 disleri (%47,36) takip etmektedir (Tablo

36 ve Grafik 36).

Tablo 36: Belentepe Toplumu Kadin Bireylerde Dis Ciiriiklerinin Cene Yarimlarina

Gore Dagilimi

Disler SAG SOL GENEL

Ust gene Bakilan Gozlenen % Bakilan Gozlenen % Bakilan Gozlenen %

It 4 0 0 11 1 9,09 15 1 6,66
12 6 1 1666 7 1 1428 13 2 15,38
C 15 1 6,66 16 2 12,50 31 3 9,67
p! 12 2 16,66 15 2 13,33 27 4 14,81
p2 14 3 21,42 | 15 1 6,66 29 4 13,79
v 14 2 1428 16 2 1250 30 4 13,33
M2 13 2 1538 14 4 28,57 | 27 6 22,22
M3 8 2 25 8 1 12,50 16 3 18,75
TOPLAM 86 13 15,11 102 14 13,72 188 27 14,36
Alt cene Bakilan  Gozlenen % Bakilan = Gozlenen % Bakilan = Gozlenen %

l1 12 0 0 12 1 8,33 24 1 4,16
l2 3 0 0 12 0 0 25 0 0

C 19 4 21,05 16 2 12,50 35 6 17,14
P1 21 4 19,04 @ 20 3 15 41 7 17,07
P2 17 1 7,14 20 1 5 37 2 5,40
M 12 4 3333 18 4 2222 30 8 26,66
M. 19 9 47,36 | 19 9 47,36 | 38 18 47,36
Ms 6 5 83,33 9 8 88,88 15 13 86,66
TOPLAM | 119 27 22,68 | 126 28 22,22 | 245 55 22,44
GENEL 205 40 19,51 228 42 18,42 433 82 18,93
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Grafik 36: Belentepe Toplumu Kadin Bireylerde Dis Ciiriiklerinin Cene Yarimlarina

Gore Dagilimi

Kadin bireylerin alt ve (st c¢eneleri birlikte degerlendirildiginde, sag ¢ene

yariminda gozlenen c¢iiriikk oran1 (%19,51) sol ¢enede gozlemlenen ciiriikk oranindan

(%18,42) daha yiikksek bulunmustur. Alt ve st ¢ene ciiriik acisindan birlikte

degerlendirildiginde, dis ¢iirigiinden en ¢ok etkilenen disler (%51,61) 3. biiyiik azi

digleridir ve bunu 2. az1 disi (%36,92) takip etmektedir. (Tablo 37 ve Grafik 37).

Tablo 37: Belentepe Toplumu Kadin Bireylerde Dis Ciiriiklerinin Genel Dagilimi

Disler

cene

|l

|2

C

pl

PZ

Ml

MZ

M3
TOPLAM

SAG

Ust+ Alt  Bakilan = Gozlenen

16
19
34
33
31
26
33
14
205

~NFk, OO 01 O

o
o

%

0
5,26
14,70
18,18
12,90
23,07
33,33
50
19,51

SOL
Bakilan

33
19
32
35
35
34
33
17
228

116

Gozlenen

w

2
1
4
5
2
6
1
9
4

%

6,06
5,26
12,5
14,28
571
17,64
39,39
52,94
18,42

GENEL
Bakilan

39
38
66
68
66
60
65
31
433

Gozlenen

2
2
9
11
6

12
24

16
82

%

5,12
5,26
13,63
16,17
9,09
20
36,92
51,61
18,93
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Grafik 37: Belentepe Toplumu Kadin Bireylerde Dis Ciiriiklerinin Genel Dagilimi

o

Kadin bireylerde saptanan toplam ciiriik sayis1 82’dir. Ancak ¢iiriik tiplerine
gore degerlendirdigimizde bu say1 97°ye ¢ikmaktir. Aradaki bu fark, bazi dislerde
birden fazla yiizeyde c¢iirik olusmasindan kaynaklanmaktadir. Dis ciirtikleri,
olustuklar1 dis yiizeyine gore degerlendirildiginde en ¢ok giirilk okliizyal ylizeyde
(%39,17) olusmustur. Bunu sirasiyla ara yiiz ¢iiriikleri (%25,77) ile ileri ¢urukler
(%12,37) takip etmektedir. Kadin bireylerde dis ¢lirigiiniin en az olustugu yiizey ise

lingual (%1,03) ylzeydir (Tablo 38 ve Grafik 38).

Tablo 38: Belentepe Toplumu Kadin Bireylerde Dis Ciirliklerinin  Olusum

Yiizeylerine Gore Dagilim

Okliizyal 7 31 38 39,17
Arayiiz 13 12 25 25,77
Buccal 0 10 10 10,30
Lingual 1 0 1 1,03
Kole 0 4 4 4,12
Kok 0 7 7 7,21
ileri 8 4 12 12,37
GENEL 29 68 97 22,40
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Grafik 38: Belentepe Toplumu Kadin Bireylerde Dis Ciiriiklerinin Olusum

Yiizeylerine Gore Dagilim

Resim 8: BLT12 M43 numarali kadin alt¢cenesinde dis ¢lirtigii
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2.3.3.2.3. Erkek Bireylerde Dis Ciiriigii: Belentepe toplumunda erkek
bireylerde 920 daimi dis, dis ¢iiriigii agisindan incelenmistir. Inceleme sonucu 173
diste %18,80 oraninda lezyonun varligi tespit edilmistir. Dis ¢liriigli ag¢isindan alt ve
tist cene kiyaslandiginda iist ¢genede var olan ¢iiriik orani (%17,17) alt ¢eneden (%20)
daha diisiik cikmistir ve aralarinda istatistiksel olarak anlamli bir fark oldugu
saptanmistir (p<0.05). Oransal olarak bakildiginda, iist ¢genede (%32) ve alt ¢cenede
(%55,55) dis ciiriigiinden en ¢ok etkilenen dis grubu 3. biiyiik az1 disleridir. Hem alt
cenede (%42,64) hem de Ust ¢cenede (%23,52) bunu 2. buyuk azi disleri takip

etmektedir (Tablo 39 ve Grafik 39).

Tablo 39: Belentepe Toplumu Erkek Bireylerde Dis Ciiriiklerinin Cene Yarimlarina

Gore Dagilimi

Disler SAG SOL GENEL

Ustcene  Bakilan Gozlenen % Bakilan = Gozlenen % Bakilan =~ Gozlenen = %

It 21 1 4,76 16 2 12,5 37 3 8,10
12 16 2 125 18 3 16,66 34 5 14,70
C 33 4 12,12 | 29 4 13,79 | 62 8 12,90
p! 31 3 967 31 6 19,35 62 9 14,51
P2 31 3 967 31 6 19,35 62 9 14,51
M? 30 6 20 27 7 25,92 57 13 22,80
M2 25 3 12 26 9 34,61 51 12 23,52
M3 12 3 25 13 5 38,46 25 8 32
TOPLAM @ 199 25 12,56 @ 191 42 21,98 @ 390 67 17,17
Alt cene Bakilan = Gozlenen % Bakilan = Goézlenen % Bakilan =~ GoOzlenen %

I 25 1 4 26 1 3,84 51 2 3,92
12 37 2 5,40 35 2 571 72 4 5,55
C 41 4 9,75 42 7 16,66 @ 83 11 13,25
P1 42 8 714 39 3 769 81 6 7,40
P2 36 5 13,88 36 7 19,44 72 12 16,66
M1 28 9 32,14 30 8 26,66 58 17 29,31
M2 34 15 44,11 34 14 41,17 | 68 29 42,64
Mz 23 14 60,86 22 11 50 45 25 55,55
TOPLAM | 266 53 19,92 | 264 53 20,07 | 530 106 20
GENEL 465 78 16,77 455 95 20,87 920 173 18,80
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Grafik 39: Belentepe Toplumu Erkek Bireylerde Dis Ciiriiklerinin Cene Yarimlarina

Gore Dagilimi

Dis ciiriigii agisindan alt ve st ¢ene birlikte degerlendirildiginde sag ¢ene yariminda

saptanan ¢iirilk orant (%16,77), sol ¢ene yarimindaki ¢iiriik oranindan (%20,87)

diisiiktiir. Lezyondan en ¢ok etkilenen dis grubu 3. biiyiikk az1 disidir (%47,14). Bu

durumu sirasiyla 2. biiylik az1 disi (%34,45) ve 1. biiyiik az1 disi (%26,08) takip

etmektedir ( Tablo 40 ve Grafik 40).

Tablo 40: Belentepe Toplumu Erkek Bireylerde Dis Ciiriiklerinin Genel Dagilimi

Disler
Ust + Alt
cene

|1

|2

C

Pl

p2

Ml

MZ

M3
TOPLAM

SAG
Bakilan

46
53
74
73
37
58
59
35
465

Gozlenen

%

4,39
7,54
10,81
8,21
21,62
25,86
30,50
48,57
16,77

SOL

Bakilan

42
53
71
70
67
57
60
35
455

120

Gozlenen

3
5
11
9
13
15
23
16
95

%

7,14

9,43

15,49
12,85
19,40
26,31
38,33
45,71
20,87

GENEL
Bakilan

88

106
145
143
104
115
119
70

920

Gozlenen

5

9
19
15
21
30
41
33
173

%

5,68

8,49

13,10
10,48
20,19
26,08
34,45
47,14
18,80
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Grafik 40: Belentepe Toplumu Erkek Bireylerde Dis Ciirtiklerinin Genel Dagilimi

Belentepe toplumundaki erkek bireylerin dislerin saptanan ¢iiriik sayisi
173’tur, ancak kadimlarda oldugu gibi bazi diglerde birden ¢ok yiizeyde giiriik
goriildiigi i¢in, ¢iiriik tiplerine gore degerlendirildiginde bu say1 204’e ¢ikmaktadir.
Dis ciirtikleri ciiriik tiplerine gore degerlendirildiginde en fazla ara yiiz ¢lriigii
(%38,23) olustugu goriilmektedir. Bunu sirasiyla okliizyal ylzey curiklerinin
(%25,49) ve ileri giirtiklerin (%14,70) izledigi goriilmektedir. En az goriilen ¢iiriik tipi

ise lingual yuzey (%2,45) ¢urikleridir (Tablo 41 ve Grafik 41).

Tablo 41: Belentepe Toplumu Erkek Bireylerde Dis Ciriiklerinin Olusum

Yuzeylerine Gore Dagilimi

Okliizyal 16 36 52 25,49
Araylz 32 46 78 38,23
Buccal 1 16 17 8,33
Lingual 1 4 5 2,45
Kole 2 4 6 2,94
Kok 3 13 16 7,84
ileri 17 13 30 14,70
GENEL 72 132 204 22,17
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Grafik 41: Belentepe Toplumu Erkek Bireylerde Dis Ciiriiklerinin  Olusum

Yiizeylerine Gore Dagilimi

Resim 9: BLT 13 M67/1 numarali erkek maxillasinda dis ¢liriigii
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2.3.3.2.4. Kadin ve Erkek Bireylerde Dis Ciiriigiiniin Karsilastirimasu:
Belentepe toplumunda kadin ve erkek bireyler gozlenen dis ¢iiriikleri
karsilastirildiginda kadin bireylerde belirlenen dis ¢iirigii oran1 (%18,93), erkek
bireylerde saptanan ¢lriik oranindan (%18,80) yiiksek bulunmustur. Cinsiyetler arasin
belirlenen ¢iiriik oranini, istatistiksel olarak degerlendirildiginde alanmli bir fark

bulunmamustir (p > 0,005).

60 51,61
47,14
50 36,92
40 34,45
20 26,08
1363 16,17 20,19 20
20 31
5,68 8,49 048
10 512 i 5,26 p
0 “
11 12 C P1 P2 M1 M2 M3

H Kadin H Erkek

Grafik 42: Kadin ve Erkek Bireylerde Dis ClrGgliniin Genel Dagilimi

Kadin ve erkek bireylerde iist c¢enede gozlemlenen cliriik oranlarina
bakildiginda, kadin bireylerde bu oran %14,36 iken erkek bireylerde %17,17 dir.
Arada %?2,81°lik bir oran farki vardir ve erkek bireylerde iist cenede kaydedilen ¢iiriik
orant kadin bireylerden fazla olmakla birlikte, aradaki farkin anlamli olmadigi

anlasilmustir (p > 0,005).
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Grafik 43: Kadin ve Erkek Bireylerde Dis Ciiriigiiniin Ust Ceneye Gore Dagilimi

Kadin ve erkek bireylerde alt ¢genede saptanan ¢iiriik oranlarina bakildiginda,
kadin bireylerde bu oran %22,44 iken erkek bireylerde %20’dir. Arada %2,44°1UK bir
fark vardir ve erkek bireylerde alt genede belirlenen ¢iiriik oram1 kadin bireylerden
azdir. Aradaki bu farkin anlamli olup olmadigini anlamak igin yapilan X? testinde

anlaml1 bir fark olmadig1 saptanmistir (p > 0,005).
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Grafik 44: Kadin ve Erkek Bireylerde Dis Ciiriigiiniin Alt Ceneye Gore Dagilimi
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2.3.3.2.5. Cinsiyeti Belirsiz Erigkin Bireylerde ve Izole Daimi Dislerde Dis
Ciiriigii: Belentepe toplumunda cinsiyeti belirsiz erigkin bireylere ait disler ve izole
daimi disgler dis ¢iirigii agisindan birlikte incelenmis ve toplam 189 disin 37’inde
%19,57 oraninda bu lezyonun varlig1 saptanmistir. Ust cene ve alt ¢ene dis ¢iiriigii
acisindan karsilastirildiginda alt ¢enede belirlenen ciiriik orani (% 23,40), iist cenede
belirlenen ¢iirlik oranindan (%15,78) fazla ¢ikmistir fakat ¢ene yarimlari arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunamamstir (p<0,05). Ust cenede dis
cliriigiinden en ¢ok etkilenen dis grubu 2. biiyiik az1 (% 42,85) disleridir. 3. biiyiik az1
disleri (%25) ve 1. biiyiik az1 disleri (%18,75), 2. biiyiik az1 dislerinden sonra dis
clrtigiinden en ¢ok etkilenen dislerdir. Alt genede ise dis ¢iiriigiinden en ¢ok etkilenen
dis grubu 2. biiyiik az1 (%66,66) disleridir. Bunu sirasiyla 3. biiyiik az1 (%37,50) disleri

ve 1. biiyiik az1 (%33,33) disleri takip etmektedir (Tablo 42 ve Grafik 45).

Tablo 42: Belentepe Toplumu Cinsiyeti Belirsiz Eriskin Bireylerde ve izole Daimi

Disglerde Dis Ciiriiklerinin Cene Yarimlarina Gore Dagilimi

Disler SAG SOL GENEL

Ustcene  Bakilan Gozlenen % Bakilan =~ Gozlenen % Bakilan = Gozlenen = %

It 4 1 25 3 0 0 7 1 14,28
12 5 0 0 1 0 0 6 0 0

C 9 0 0 9 0 0 18 0 0

p! 9 1 11,11 6 1 16,66 15 2 13,33
p? 4 1 25 7 0 0 11 1 9,09
M 6 0 0 10 3 30 16 3 18,75
M2 7 3 42,85 7 3 42,85 | 14 6 42,85
M3 6 2 3333 2 0 0 8 2 25
TOPLAM 50 8 16 45 7 15,55 95 15 15,78
Alt cene Bakilan = Gozlenen % Bakilan = Goézlenen % Bakilan =~ GoOzlenen %

I 4 0 0 6 0 0 10 0 0

I2 7 0 0 6 0 0 13 0 0

C 8 1 125 10 2 20 18 3 16,66
P1 8 8 375 8 2 25 16 5 31,25
P2 4 0 0 4 0 0 8 0 0

M1 4 2 50 5 1 20 9 3 33,33
M2 6 4 66,66 6 4 66,66 @ 12 8 66,66
Mz 3 1 3333 5 2 40 8 3 37,5
TOPLAM | 44 11 25 50 11 22 94 22 23,40
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GENEL 94 19 20,21 95 18 18,94 189 37 19,57
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Grafik 45: Belentepe Toplumu Cinsiyeti Belirsiz Eriskin Bireylerde ve Izole Daimi

Dislerde Dis Ciiriiklerinin Cene Yarimlarina Gore Dagilimi

Alt ¢ene ve iist gene birlikte degerlendirildiginde sag ¢ene yariminda belirlenen
clirtik orani (%20,21) sol ¢cene yariminda belirlenen ¢iiriik oranindan (%18,94) yiiksek
bulunmustur. Dis ¢iiriglinden en ¢ok etkilenen dis grubu 2. biiyiik az1 disleridir
(%53,84). 2. biiyiik az1 dislerinden sonra en ¢ok dis ¢iirtiglinden etkilenen digler 3.

blylk az1 disleri (%31,25) ve 1. biiyiik az1 (%24) disleridir (Tablo 43 ve Grafik 46).

Tablo 43: Belentepe Toplumu Cinsiyeti Belirsiz Eriskin Bireylerde ve izole Daimi

Disglerde Dis Ciiriiklerinin Genel Dagilim1

Disler SAG SOL GENEL

Ust + Alt Bakilan = Gozlenen % Bakilan = Gozlenen @ % Bakilan = Gozlenen @ %
cene

I 8 1 12,5 9 0 0 17 1 5,88
12 12 0 0 7 0 0 19 0 0

C 17 1 5,88 19 2 10,52 @ 36 3 8,33
Pt 17 4 2352 14 3 21,42 31 7 22,58
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p2 8 1 125 | 11 0 0 19 1 5,26
VE 10 2 20 15 4 26,66 25 6 24
M2 13 7 53,84 13 7 53,84 26 14 53,84
VE 9 3 3333 7 2 2857 16 5 31,25
TOPLAM 94 19 2021 95 19 18,94 189 37 19,57
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Grafik 46: Belentepe Toplumu Cinsiyeti Belirsiz Eriskin Bireylerde ve izole Daimi

Dislerde Dis Ciiriiklerinin Genel Dagilim1

Belentepe toplumunda cinsiyeti belirsiz erigkin bireyler ile izole daimi dislerde
saptanan ¢iiriikk sayis1 37°dir, ancak her disgin en az bir yiizeyinde ¢iiriik oldugundan
clirtik tiplerine gore degerlendirildiginde bu say1 43’e ¢ikmaktadir. Dislerde gozlenen
clriikler olustuklar1 yiizeye degerlendirildiginde en fazla ciiriik (%37,20) okliizyal
yilizeyde bulunmaktadir. Bunu sirastyla (%23,25) ara yiiz ciirtikleri ve (%18,60) buccal
curdkler takip etmektedir. Lingual yizey curlklerine ise hi¢ rastlanilmamistir (Tablo

44 ve Grafik 47).
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Tablo 44: Belentepe Toplumu Cinsiyeti Belirsiz Eriskin Bireylerde ve izole Daimi

Dislerdeki Dis Ciiriiklerinin Olusum Yiizeylerine Gore Dagilimi

Curuk Yuzeyleri Ust Cene Alt Cene Toplam
Okluzyal 5 11 16 37,20
Araylz 4 6 10 23,25
Buccal 2 6 8 18,60
Lingual 0 0 0 0
Kole 2 1 3 6,97
Kok 2 1 3 6,97
Tleri 2 1 3 6,97
GENEL 17 26 43 22,75
ileri
Kok 7%

0,
Kole 7%
Linguajy,
0% 4

Okliizyal
37%

Ara yiz
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Grafik 47: Belentepe Toplumu Cinsiyeti Belirsiz Eriskin Bireylerde ve izole Daimi

Dislerdeki Dis Ciiriiklerinin Olusum Yiizeylerine Gore Dagilimi
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Resim 10: BLT13 M92 numarali cinsiyeti belirsiz bireyin alt sag M2’sinde dis ¢iiriigi

2.3.3.2.6. Toplum Genelinde Dis Ciiriigii: Belentepe toplumunda toplum
genelinde 1667°s1 daimi dis ve 390’1 siit disi olmak tizere toplam 2057 dis, dis ¢iirtigii
acisindan incelenmistir ve 315 diste %15,31 oraninda bu lezyonun varhigi tespit
edilmistir. Ust ¢enedeki ¢iiriik oran1 (%13,34) alt ¢enedeki ciiriik oraninda (%16,82)
diisiik oldugu belirlendi. Ust ¢enede (%26,53) ve alt ¢enede (%60,29) en fazla giirik
3. biiyiik az1 dislerinde kaydedilmistir ve bunu hem iist ¢enede (%25,26) hem de alt
cenede (%44,71) 2. biiyiik az1 disleri takip etmektedir. Ust ¢enede siit kdpek dislerinde
ve alt ¢enede ise 1. siit kesici dislerde dis ¢iiriigiine rastlanilmamstir. Ust ¢cenede en
az dis clirigl (%5,26) 1. siit kesici dislerde gozlenirken, alt ¢enede en az dis ¢lirigii

(%2,70) 2. siit kesici dislerde saptanmustir (Tablo 45 ve Grafik 48).
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Tablo 45: Belentepe Toplumu Toplum Genelindeki Dis Ciiriiklerinin  Cene

Yarimlarina Gore Dagilimi

Disler SAG SOL GENEL

Ustcene  Bakilan = Gozlenen % Bakilan = Gozlenen = % Bakilan = Gozlenen %

1l 10 0 0 9 1 11,11 19 1 5,26
12 7 0 0 9 1 1111 16 1 6,25
C 12 0 0 13 0 0 25 0 0

ml 30 2 6,66 29 2 6,89 59 4 6,77
m2 27 2 740 27 2 740 | 54 4 7,40
11 33 2 6,06 34 8 882 67 5 7,46
12 30 3 10 29 4 13,79 59 7 11,86
C 60 5 8,33 56 6 10,71 116 11 10,37
P1 53 6 11,32 54 9 16,66 & 107 15 14,01
P2 49 7 14,28 55 7 12,72 104 14 13,46
M1 60 8 13,33 62 12 19,35 | 122 20 16,39
M2 47 8 17,02 48 16 3333 95 24 25,26
M3 26 7 26,92 23 6 26,08 49 13 26,53
TOPLAM 444 50 11,26 448 69 15,40 892 119 13,34
Alt ¢ene Bakilan | Goézlenen = % Bakilan | Gozlenen @ % Bakilan | Gozlenen = %

1l 12 0 0 12 0 0 24 0 0

12 21 0 0 16 1 6,25 | 37 1 2,70
Cc 17 1 588 16 0 0 33 1 3,03
ml 29 1 344 | 33 1 3,03 | 62 2 3,22
m2 30 3 10 31 2 6,45 61 5 8,19
11 50 1 2 52 2 3,84 102 3 2,94
12 64 2 3,12 58 2 344 122 4 3,27
C 72 9 125 72 11 15,27 | 144 20 13,88
P1 74 10 1351 71 8 11,26 145 18 12,41
P2 61 6 9,83 | 62 8 12,90 123 14 11,38
M1 57 18 31,57 64 14 21,87 121 32 26,44
M2 61 28 4590 62 27 4354 123 55 44,71
M3 32 20 625 36 21 58,33 68 41 60,29
TOPLAM | 580 99 17,06 @ 585 97 16,58 | 1165 196 16,82
GENEL 1024 149 14,55 1033 166 16,06 2057 315 15,31

130



70

60,29
60 -
50 44,71
40
20 1401 26,44 35 7| 26,53
0 510 13,88 13,4616,

6,77 11,86 10,37 12,41 | 11,38
10 ATE—25 7,46

2,7 303 Ezz 'il94 27
, £ ‘s
12 2 P1 M2 M3

H Ust cene HAlt gene

Grafik 48: Belentepe Toplumu Toplum Genelindeki Dis Ciirtiklerinin Cene

Yarimlarina Gére Dagilimi

Dis ciirigii agisindan Ust gene ve alt ¢ene birlikte degerlendirildiginde en fazla
clirtigiin (%46,15) 3. biiyiik az1 dislerinde oldugu anlasilmistir ve bunu (%36,23) 2.
bliytik az1 disleri izlemektedir. En az dis c¢iirigii ise (%1,72) siit kopek dislerinde

belirlenmistir (Tablo 46 ve Grafik 49).

Tablo 46: Belentepe Toplumu Toplum Genelindeki Dis Ciiriiklerinin Genel Dagilimi

Disler SAG SOL GENEL

Ustvealt Bakilan Gozlenen % Bakilan =~ Gozlenen = % Bakilan GoOzlenen %
cene

11 22 0 0 21 1 4,76 42 1 2,38
12 28 0 0 25 2 8 53 2 3,77
C 29 1 3,44 29 0 0 58 1 1,72
mil 59 3 5,08 62 3 4,83 121 6 4,95
m2 57 5 8,77 58 4 6,89 115 9 7,82
11 83 3 3,61 86 5 5,81 169 8 4,73
12 94 5 5,31 87 6 6,89 181 11 6,07
C 132 14 10,60 128 17 13,28 260 31 11,92
P1 127 16 12,59 @ 125 17 13,6 252 33 13,09
P2 110 13 11,81 117 15 12,82 227 28 12,33
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M1 117 26 22,22 | 126 26 20,63 = 243 52 21,39

M2 108 36 33,33 110 43 39,09 218 79 36,23
M3 58 27 46,55 59 27 45,76 = 117 54 46,15
TOPLAM 1024 149 14,55 1033 166 16,06 2057 315 15,31
50 46,15
45
40 36,23
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30
25 21,39
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Grafik 49: Belentepe Toplumu Toplum Genelindeki Dis Ciiriiklerinin Genel Dagilimi

Toplum genelinde 315 dis ¢iirtigli kaydedilmistir ancak bazi dislerde birden
fazla yiizeyde c¢iirik olusumu saptandigi icin, ¢iiriikler olustuklari yiizeye gore
degerlendirildiginde bu say1 369°a ¢ikmaktadir. En fazla gézlenen ¢lrik tipi (%32,79)
okllizyal yuzey curikleridir ve bunu (%32,24) ara ylz curtkleri takip etmektedir.
Toplumumuzda en az gozlenen cglrik tipi ise (%1,62) lingual yizey curikleridir
(Tablo 47 ve Grafik 50). Bunun yani sira toplum genelinde 59 diste (% 18,73) pulpay1

aciga cikaran ciiriiklere rastlanilmistir.
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Tablo 47: Belentepe Toplumu Toplum Genelindeki Dis Ciiriiklerinin Olusum

Yiizeylerine Gore Dagilimi

Curuk Yuzeyleri Ust Cene Alt Cene Toplam

Okluzyal 36 85 121 32,79
Arayiz 54 65 119 32,24
Buccal 5 33 38 10,29
Lingual 2 4 6 1,62
Kole 4 9 13 3,52
Kok 5 21 26 7,04
Tleri 28 18 46 12,46
GENEL 134 235 369 17,93

ileri
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Kole 7% 33%
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Grafik 50: Belentepe Toplumu Toplum Genelindeki Dis Ciirtiklerinin Olusum

Yiizeylerine Gore Dagilim

Toplum genelinde dis c¢liriigii oran1 %15,31 olarak hesaplanmistir, ancak
gergek ciiriik sikliginin hesaplanmasi amaciyla Hardwick (2003), Lukacs (1995) ve
Duyar ile Erdal’in (2003) gelistirmis olduklari formiiller uygulanarak ciiriik orani
yeniden hesaplanmaya calisilmistir. Bunu sonucunda Beletepe toplumundaki crik
oran1 Hardwick diizeltmesine gore %24,79 ve Duyar ile Erdalin’in diizeltmesine gore

%17,74 olarak belirlenmistir.
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2.3.4. Belentepe Toplumunda Antemortem Dis Kaybi

2.3.4.1. Belentepe Toplumunda Daimi Dislerde Antemortem Dis

Kaybi

2.3.4.1.1. Kadin Bireylerde Antemortem Dis Kaybi: Belentepe toplumunda

kadin bireylere ait 752 alveol antemortem dis kayb1 yoniinden incelenmis ve 198 diste

%26,32 oraninda bu lezyona rastlanmistir. Alt ¢enedeki antemortem dis kayb1 orani

(%29,53), st cenedeki antemortem dis kaybi oranindan (%22,41) yiiksektir ve aralarin

istatistiksel olarak anlamli bir fark vardir (p<0,05). Ust ¢enede en fazla antemortem

dis kayb1 1. biiylik az1 dislerinde (%29,54) gozlenmektedir ve bunu 2. biiyiik az1 disleri

(9%29,26) takip etmektedir. Alt genede ise en fazla antemortem dis kaybi 3. biiyiik azi

dislerinde (%46,87)

izlemektedir (Tablo 48 ve Grafik 51).

gozlenmektedir ve bunu 1. biiyiik az1 disleri (%44,64)

Tablo 48: Belentepe Toplumu Kadin Bireylerinde Antemortem Dis Kayiplarinin Cene

Yarimlarina Gére Dagilimi

Ust cene
|l
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C
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p2

Ml
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M3
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8
4
5

%
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17,39
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%
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P2 28 9 32,14 27 6 22,22 | 55 15 27,27

M1 28 15 5357 28 10 3571 56 25 44,64
M2 28 8 28,57 28 9 32,14 56 17 30,35
M3 16 8 50 16 7 43,75 32 15 46,87
TOPLAM 207 65 31,40 206 57 27,66 | 413 122 29,53
GENEL 380 109 28,68 372 89 23,92 752 198 26,32
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Grafik 51: Belentepe Toplumu Kadin Bireylerinde Antemortem Dis Kayiplarinin

Cene Yarimlarina Gore Dagilimi

Alt ¢ene ve list ¢cene birlikte degerlendirildiginde en fazla antemortem dis kaybi
(%38) 1. Biiylik az1 dislerindedir ve bunu 3. Biiylik az1 digleri (%37,5) izlemektedir.
Kadin bireylerde en az antemortem dis kaybinin ise kdpek dislerinde (%15) oldugu

saptanmustir (Tablo 49 ve Grafik 52).

Tablo 49: Belentepe Toplumu Kadin Bireylerinde Antemortem Dis Kayiplarinin

Genel Dagilimi

Disler SAG SOL GENEL

Ust+ Alt  Bakilan Gozlenen % Bakilan = Gozlenen @ % Bakilan = Gozlenen %
cene
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I 50 12 24 48 13 27,08 98 25 25,51

12 51 13 2549 48 12 25 99 25 25,25
C 49 8 16,32 51 7 13,72 ' 100 15 15

p! 50 12 24 50 7 14 100 19 19

p? 52 16 30,76 = 50 10 20 102 26 25,49
Mt 51 23 45,09 49 15 30,61 100 38 38
& 49 17 34,69 48 14 29,16 97 31 31,95
M3 28 10 3571 28 11 39,28 56 21 37,5
TOPLAM @ 380 109 28,68 | 372 89 23,92 | 752 198 26,32

u o O

38

20 37,5
35 31,95
30 2551 25725 25,49
25 1
20 15
1
1
0

11 12 C P1 P2 M1 M2 M3
Grafik 52: Belentepe Toplumu Kadin Bireylerinde Antemortem Dis Kayiplariin

Genel Dagilimi
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Resim 11: BLT12 M36/1 numarali kadin bireyde antemortem dis kayb1

2.3.4.2.2. Erkek Bireylerde Antemortem Dis Kaybi: Belentepe toplumunda
erkeklere ait 1475 alveol antemortem dis kaybi1 yoniinden incelenmis ve 347 alveolde
%23,52 oraninda antemortem dis kaybi tespit edilmistir. Alt cenedeki antemortem dis
kayb1 orani (%23,58), iist ¢enedeki antemortem dis kaybi oranindan (%23,44)
yuksektir, ancak aralarinda istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunamamistir
(p>0,05). Ust cenede en fazla antemortem dis kaybi 3. biiyiik az1 dislerinde (%44,82)
gorulirken, bunu 2. biiyiik az1 disleri (%35,61) takip etmektedir. Alt cenede ise en
fazla antemortem dis kaybi 3. biiyiik az1 dislerinde (%48,88) gozlenmektedir ve bunu

1. biiyiik az1 disleri (%45,45) izlemektedir (Tablo 50 ve Grafik 53).

137



Tablo 50: Belentepe Toplumu Erkek Bireylerinde Antemortem Dis Kayiplarinin Cene

Yarimlarina Gore Dagilimi

Disler SAG SOL GENEL
Ustcene  Bakilan Gozlenen % Bakilan = Gozlenen % Bakilan = Gozlenen %
I 42 10 2,38 40 9 22,5 82 19 23,7
12 43 7 16,27 40 9 22,5 83 16 19,27
C 43 3 6,97 40 5 12,5 83 8 9,63
Pt 42 6 14,28 42 6 14,28 84 12 14,28
p? 42 7 16,66 @ 41 8 19,51 @ 83 15 18,07
m? 41 12 29,26 40 13 32,5 81 25 30,86
M2 36 14 38,88 37 12 32,43 | 73 26 35,61
M3 29 13 4482 29 13 44,82 58 26 44,82
TOPLAM @ 318 72 22,64 309 75 2427 627 147 23,44
Alt cene Bakilan = Gozlenen % Bakilan =~ Gozlenen % Bakilan = Gozlenen %
I 51 9 17,64 55 11 20 106 20 18,86
I2 54 4 7,40 55 4 12,72 109 8 7,33
C 54 2 3,70 54 4 12,96 = 108 6 5,55
P1 54 4 7,40 54 7 12,96 108 11 10,18
P2 53 12 22,64 54 11 20,37 @ 107 23 21,49
Y/ 55 27 49,09 55 23 41,81 110 50 45,45
M2 54 17 31,48 56 21 37,5 110 38 34,54
M3 43 19 44,18 47 25 53,19 90 44 48,88
TOPLAM @ 418 94 22,48 430 106 24,65 848 200 23,58
GENEL 736 166 22,55 739 181 24,49 1475 347 23,52
48,88

50 45,45 44,8

45 35,61

40 34,54

35 30,8
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Grafik 53: Belentepe Toplumu Erkek Bireylerinde Antemortem Dis Kayiplarinin

Cene Yarimlarina Gore Dagilimi
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Alt ve st ¢ene birlikte degerlendirildiginde en fazla antemortem dis kayb1 3.
biiyiik az1 dislerinde (%47,29) goérilmektedir, bunu 1. biiyiik az1 disleri (%39,26) takip
etmektedir. En az antemortem dis kaybinin kopek dislerinde (%7,32) oldugu

belirlenmistir (Tablo 51 ve Grafik 54).

Tablo 51: Belentepe Toplumu Erkek Bireylerinde Antemortem Dis Kayiplarinin

Genel Dagilimi
Disler SAG - SOL GENEL
Ust + Alt Bakilan = Gozlenen % Bakilan = Gozlenen @ % Bakilan = Gozlenen %
gene
I 93 19 20,43 95 20 21,05 188 39 20,74
12 97 11 11,34 95 13 13,68 192 24 12,5
C 97 5 515 | 94 9 9,57 191 14 7,32
Pt 96 10 10,41 96 13 13,54 192 23 11,97
P2 95 19 20 95 19 20 190 38 20
m? 96 39 40,62 95 36 37,89 191 75 39,26
M? 90 31 34,44 93 33 35,48 183 64 34,97
M3 72 32 4444 76 38 50 148 70 47,29
TOPLAM 736 166 22,55 739 181 24,49 | 1475 374 23,52
47,29
50
39,26

40 34,97

30 50,74 20

20 12,5 11,97

7,32
0
11 12 C P1 P2 M1 M2 M3

Grafik 54: Belentepe Toplumu Erkek Bireylerinde Antemortem Dis Kayiplarinin

Genel Dagilimu
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2.3.4.2.3. Kadin ve Erkek Bireylerde Antemortem Dis Kaybinin
Karsilastirilmasi: Belentepe toplumunda kadin ve erkek bireylerde gozlenen
antemortem dis kayiplar1 karsilastirildiginda kadin bireylerde kaydedilen oran
(%26,32) erkek bireylerde kaydedilen orandan (%23,52) fazladir. X2 testi ile
cinsiyetler arasinda gozlenen bu farkin anlamli olup olmadigina bakilmistir. Yapilan

analizler sonucu aradaki farkin anlamli olmadig1 saptanmustir (p >0,005).

50 47,29

45 39,26
34,97
38 4 37
40 !
35 31,9
30 25,51 25,25 25,49
25 20,74 19 20
20 15
12,5

15 , 11,97
10 7,3

5

0

11 12 C P1 P2 M1 M2 M3

H Kadin © Erkek

Grafik 55: Kadin ve Erkek Bireylerde Antemortem Dis Kaybinin Genel Dagilimi

Antemortem dis kayb1 agisindan iist ¢eneler incelendiginde erkek bireylerde
belirlenen oran (%23,44), kadin bireylerde gozlenen orandan (%22,41) fazladir.
Gozlenen bu farkin anlamli olup olmadigina bakildiginda ise yapilan X2 testine gore

kadin ve erkek bireylerde {ist geneler arasinda anlamli bir fark yoktur (p >0,005).
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Grafik 56: Kadin ve Erkek Bireylerde Antemortem Dis Kaybmin Ust Ceneye Gore

Dagilimi

Kadin ve erkek bireylerde antemortem dis kaybi agisindan alt ceneler
degerlendirildiginde kadin bireylerde gozlenen oran (%29,53) erkek bireylerde
gozlenen orandan (%23,58) fazladir. Alt ¢eneler arasinda goriilen bu farkin anlamhi
olup olamdig test edildiginde kadin ve erkek bireylerin ¢enelerinde antemortem dis

kayiplar1 arasinda anlamli bir fark bulunmustur (p <0,005).

50
40
30
20

10

11 12 C P1 P2 M1 M2 M3

B Kadin M Erkek

Grafik 57: Kadin ve Erkek Bireylerde Antemortem Dig Kaybinin Alt Ceneye Gore

Dagilimi
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2.3.4.1.4. Cinsiyeti Belirsiz Eriskin Bireylerde Antemortem Dis Kaybi:
Belentepe toplumunda cinsiyeti belirlenemeyen eriskinbireylere ait incelenen 234
alveoliin 45’inde %19,23 oraninda antemortem dis kayb1 saptanmustir. Ust ¢enedeki
antemortem dis kayb1 oran1 (%12,03), alt ¢enedeki antemortem dis kaybi oranindan
(%25,39) disiiktiir ve aralarinda istatistiksel olarak anlamli bir fark vardir (p<0,05).
Ust cenede en fazla antemortem dis kayb1 (%21,42) 1. bilyilkk az1 dislerine ait
alveollerdedir ve bunu (%20) 2. kiiciik az1 dislerine ait alveoller izlemektedir. Ust
cenede 2. ve 3. biiyilk az1 dislerine ait alveollerde antemortem dis kaybina
rastlanilmamistir. Alt ¢cenede en fazla antemortem dis kayb1 (%47,05) 1. biiyiik az
dislerine ait alveollerdedir ve bunu 1. biiyiik az1 dislerine ait alveoller (%41,66) takip
etmektedir. Alt ¢enede kopek dislerine ve 1. kiigiik azi1 dislerine ait alveollerde

antemortem dis kayb1 gozlenmemistir ( Tablo 52 ve Grafik 58).

Tablo 52: Belentepe Toplumu Cinsiyeti Belirsiz Eriskin Bireylerde Antemortem Dis

Kayiplarinin Cene Yarimlarina Gére Dagilimi

Ust cene Bakilan =~ Gozlenen % Bakilan = Gozlenen % Bakilan =~ Gozlenen %

It 7 1 1428 7 1 14,28 14 1 7,14
12 7 0 0 8 2 25 15 2 13,33
C 7 0 0 8 1 12,5 15 1 6,66
p! 7 1 14,28 8 1 12,5 15 2 13,33
p? 7 2 28,57 8 1 12,5 15 3 20
m! 6 1 16,66 8 2 25 14 3 21,42
M? 5 0 0 7 0 0 12 0 0

M3 4 0 0 4 0 0 8 0 0
TOPLAM 50 5 10 58 8 13,79 | 108 13 12,03
Alt cene Bakilan =~ Gozlenen % Bakilan = Gozlenen % Bakilan = GoOzlenen %

I 8 2 25 8 3 37,5 16 5 31,25
12 8 0 0 8 2 25 16 2 12,5
C 8 0 0 8 0 0 16 0 0

P1 7 0 0 9 0 0 16 0 0

P2 8 3 375 9 3 3333 17 6 35,29
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Grafik 58: Belentepe Toplumu Cinsiyeti Belirsiz Erigkin Bireylerde Antemortem Dis

Kayiplarinin Cene Yarimlarina Gore Dagilimi

Antemortem dis kaybi1 acisindan alt ve ¢ene {ist ¢cene birlikte ele alindiginda en

fazla asinma (%35,48) 1. biiylik az1 diglerindedir ve bunu (%28,12) 2. kii¢iik az1 disleri

izlemektedir. En az antemortem dis kayb1 (%3,22) kopek dislerine ait alveollerde

gozlenmistir (Tablo 53 ve Grafik 59).
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Tablo 53: Belentepe Toplumu Cinsiyeti Belirsiz Eriskin Bireylerde Antemortem Dis

Kayiplarinin Genel Dagilimi

Disler SAG SOL IGENEL
Ust + Alt Bakilan = Gozlenen % Bakilan = Gozlenen % Bakilan = Gozlenen
cene
I 15 3 20 15 4 26,66 30 7
12 15 0 0 16 4 25 31 4
C 15 0 0 16 1 6,25 31 1
pt 14 1 7,14 17 1 5,88 31 2
P2 15 5 33,33 17 4 2352 32 9
m? 14 5 35,71 17 6 3529 31 1
M2 12 3 25 16 3 18,75 @ 28 6
M3 9 3 33,33 11 2 18,18 20 5
TOPLAM | 109 2 18,34 125 25 20 234 4

40 35,48

» 28,125

30 2333 25

25 : 21,42

20

12,9
15
6,45
10 3,22
5
0
11 12 M1 M3
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23,33
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28,125
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Grafik 59: Belentepe Toplumu Cinsiyeti Belirsiz Erigkin Bireylerde Antemortem Dis

Kayiplarimin Genel Dagilimi
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Resim 12: BLT13 M67/2 numarali bireyin maxillasinda antemortem dis kaybi

2.3.4.1.4. Toplum Genelinde Eriskin Bireylerde Antemortem Dis Kaybi:
Belentepe toplumunda, toplum genelinde eriskin bireylere ait toplam 2461 alveol
incelenmis ve 590’1nde %23,97 oraninda antemortem dis kaybi tespit edilmistir. Ust
cenedeki antemortem dis kaybi orani (%21,97) alt ¢cenedeki antemortem dis kaybi
oranindan (%25,52) diisiiktiir. Ust ¢enede en fazla antemortem dis kayb1 (%35,55) 3.
biiylik az1 dislerine ait alveollerdedir ve bunu (%30,15) 2. biiylik az1 disleri takip
etmektedir. Ust ¢cenede en az antemortem dis kayb1 (%9,65) kopek dislerindedir. Alt
¢enede en fazla antemortem dis kayb1 (%47,76) 3. biiylik az1 dislerindedir ve bunu
(%45,35) 1. biiyiik az1 disleri izlemektedir. Alt ¢cenede en az antemortem dis kaybi

(%9,03) kopek diglerine ait alveollerdedir (Tablo 54 ve Grafik 60).
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Tablo 54: Belentepe Toplumu Toplum Genelinde Erigkin Bireylerde Antemortem Dis

Kayiplarinin Cene Yarimlarina Gore Dagilimi

Disler SAG
Ustcene  Bakilan
11 72
12 74
C 73
P1 72
P2 73
M1 70
M2 62
M3 45
TOPLAM | 541
Alt cene Bakilan
11 86
12 89
C 88
P1 88
P2 89
M1 91
M2 89
M3 64
TOPLAM 684
GENEL 1225

50

45

40

35

30 23,86

25

20

15

10

Gozlenen
15
12
7
14
16
21
21
15
121
Gozlenen
19
12
6

9
24
46
28
30
174
295

SOL
Bakilan

20,23 68
16,21 69

72

1944 74
2191 72

69

33,87 64
33,33 45
22,36

533
Bakilan

22,06 90
1348 90

89

10,22 89
26,96 90
50,54 92
31,46 93
46,87 70
25,43
24,08

703
1236

Gozlenen %

145 20,58
15 21,73
7 9,72
12 16,21
13 18,05
20 28,98
17 26,56
17 33,77
115 21,57
Gozlenen %

23 25,55
14 15,55
10 11,23
9 10,11
20 22,22
37 40,21
33 35,48
34 48,57
180 25,60
295 23,86

45,35
29,49
24,58

20,7 18,88 178 20
14,52
fi ﬁ16
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1074
Bakilan
176

179

177

177

179

183

182

134
1387
2461

M2

Gozlenen
29
27
14
26
29
41
38
32
236
Gozlenen
42
26
16
18
44
83
61
64
354
590

M3

%
20,71
18,88
9,65
17,80
20
29,49
30,15
35,55
21,97
%
23,86
14,52
9,03
10,16
24,58
45,35
33,51
47,76
25,52
23,97

Grafik 60: Belentepe Toplumu Toplum Genelinde Eriskin Bireylerde Antemortem

Dis Kayiplarinin Cene Yarimlarina Gore Dagilimi
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Alt ¢ene ve 1iist c¢ene antemortem dis kaybi agisindan birlikte
degerlendirildiginde en fazla antemortem dis kaybi (%42,85) 3. buyik az
dislerindedir ve bunu (%38,50) 1. biiylik az1 disleri takip etmektedir. En az antemortem

dis kaybi ise (%9,31) kopek dislerinde kaydedilmistir (Tablo 55 ve Grafik 61).

Tablo 55: Belentepe Toplumu Toplum Genelinde Erigkin Bireylerde Antemortem Dis

Kayiplarmin Genel Dagilimi

Disler SAG SOL GENEL
Ustvealt Bakilan Gozlenen % Bakilan  Gozlenen @ % Bakilan = Gozlenen %
cene
11 158 34 2151 158 37 23,41 316 71 22,46
12 163 24 14,72 159 29 18,23 322 53 16,45
C 161 13 8,07 161 17 10,55 322 30 9,31
P1 160 23 14,37 163 21 12,88 323 44 13,62
P2 162 40 24,69 162 33 20,37 324 73 22,74
M1 161 67 4161 161 57 35,40 322 124 38,50
M2 151 49 32,45 157 50 31,84 308 99 32,14
M3 109 45 41,28 115 51 4434 224 96 42,85
TOPLAM @ 1225 295 24,08 1236 295 23,86 2461 590 23,97
42,85

45 38,5

40

35 32,14

30 22,46 22,74

25

20 16,45 13,62

15 9,31

10

5

0

11 12 C P1 P2 M1 M2 M3

Grafik 61: Belentepe Toplumu Toplum Genelinde Eriskin Bireylerde Antemortem

Dis Kayiplarinin Genel Dagilinm
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Belentepe toplumunda geng eriskin bireylere ait 270 alveol antemortem dis
kaybt yonunde incelenmistir ve 15 diste %5,55 oraninda bu lezyonun varhigi
saptanmistir. Bu bireylerde en fazla antemortem dis kayb1 3. Biiyiik azi diglerinde
(%21,73) gozlenirken en az antemortem dis kayb1 1. Ve 2. Kiiciik az1 diglerinde
(%5,55) gozlenmistir. 1. Ve 2. Kesici disler ile kopek dislerinde ise bu lezyona hig

rastlanilmamustir (Tablo 56 ve Grafik 62).

Tablo 56: Belentepe Toplumunda Geng Eriskin Bireylerde Antemortem Dis

Kayiplarinin Dagilimi

Disler SAG SOL GENEL
Ust + Alt Bakilan Gozlenen % Bakilan Gozlenen % Bakilan Gozlenen %
cene
I 17 0 0 17 0 0 34 0 0
12 18 0 0 16 0 0 34 0 0
C 17 0 0 19 0 0 36 0 0
pl 17 1 588 19 1 526 36 2 5,55
p2 17 1 588 19 1 526 36 2 5,55
M 18 2 11,11 18 1 555 36 3 8,33
M? 17 0 0 18 3 16,66 35 3 8,57
M3 11 2 18,18 12 3 25 23 5 21,73
TOPLAM 132 6 456 138 9 6,52 | 270 15 5,55

25 21,73

20

15

8,33 8,57
10 5,55 5,55
5 88
0 0 0
0 2 e
11 12 C P1 P2 M1 M2 M3

Grafik 62: Belentepe Toplumunda Geng Eriskin Bireylerde Antemortem Dis

Kayiplarimin Dagilimi
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Orta erigkin bireylere ait 955 alveol antemortem dis kaybi1 yoOnlinde
incelenmistir ve 189 diste %19,79 oraninda bu lezyonun varligi saptanmistir. Bu
bireylerde en fazla antemortem dis kaybi 3. biiyiik az1 dislerinde (%46,98) gézlenirken
en az antemortem dis kayb1 kdpek diglerinde (%5,51) gdzlenmistir (Tablo 57 ve Grafik

63).

Tablo 57: Belentepe Toplumunda Orta Eriskin Bireylerde Antemortem Dis

Kayiplarinin Dagilimi
Disler SAG SOL GENEL
Ust + Alt Bakilan Gozlenen % Bakilan = Gozlenen % Bakilan = Gozlenen %
cene
I 61 11 18,03 62 12 19,35 123 23 18,69
12 62 10 16,12 60 7 11,66 122 17 13,93
C 64 2 3,12 63 5 7,93 127 7 5,51
Pt 63 7 11,11 62 5 8,06 125 12 9,6
p2 65 15 23,07 61 11 18,03 126 26 20,63
m? 66 25 37,87 61 17 27,86 127 42 33,07
M2 61 19 31,14 61 14 2295 122 33 27,04
M3 42 26 61,90 41 13 31,70 83 39 46,98
TOPLAM @ 484 105 21,69 471 84 17,83 955 189 19,79
46,98

50

40 33,07

0 27,04

18,69 20,63
20 13,93
9,6
1° 'y |
0
11 12 C P1 P2 M1 M2 M3

Grafik 63: Belentepe Toplumunda Orta Erigkin Bireylerde Antemortem Dis

Kayiplariin Dagilimi
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Toplum genelinde ileri eriskin bireylere ait 990 alveol antemortem dis kayb1
yoniinde incelenmistir ve 331 diste %33,43 oraninda bu lezyonun varlig1 saptanmustir.
Bu bireylerde en fazla antemortem dis kaybi 3. Biiyiik az1 dislerinde (%62,63)
gozlenirken, en az antemortem dis kaybi kdpek dislerinde (%16,79) gozlenmistir

(Tablo 58 ve Grafik 64).

Tablo 58: Belentepe Toplumunda ileri Eriskin Bireylerde Antemortem Dis

Kayiplarinin Dagilimi

Disler SAG SOL GENEL
Ust+ Alt  Bakilan Gozlenen % Bakilan = Gozlenen % Bakilan = Gozlenen %
cene
I 66 21 31,81 67 22 32,83 133 43 32,33
12 66 14 21,21 65 18 27,69 131 32 24,42
C 65 10 15,38 66 12 18,18 131 22 16,79
Pt 65 14 21,53 66 12 18,18 131 26 19,84
P2 64 19 29,68 @63 19 30,15 127 38 29,92
m? 62 31 50 63 31 49,20 125 62 49,60
M? 60 24 40 61 27 4426 121 51 42,14
M3 45 26 57,77 46 31 67,39 91 57 62,63
TOPLAM | 493 159 32,25 | 497 172 34,60 990 331 33,43

70 62,63

60 496

50 42,14

40 32,33 29.92

24,42
30 /
16,79 19,84
20
0
11 12 C P1 P2 M1 M2 M3

Grafik 64: Belentepe Toplumunda ileri Eriskin Bireylerde Antemortem Dis

Kayiplarinin Dagilimi

150



2.3.5. Belentepe Toplumunda Dis Asinmasi
2.3.5.1. Siit Dislerinde Dis Asinmasi

Belentepe toplumunda bebek ve cocuklara ait 390 siit disi dis asinmasi
yonunden incelenmis ve 232 diste %59,48 oraninda dis asinmasi saptanmistir. Alt
cenede belirlenen dis asinma yiizdesi (%59,48), Ust ¢enede belirlenen dis asinma
ylzdesinden (%54,33) daha yuksektir, fakat aralarinda istatistiksel olarak anlamli bir
fark bulunamamistir (p>0,05). Ust ¢enede en fazla asinma kopek dislerinde (%13,87)
gozlenmektedir ve bunu 1. siit az1 disi (%11,56) takip etmektedir. Alt ¢cenede ise en
fazla asinma 2. kesici dislerde (%16,12) bulunmaktadir ve bunu kopek disleri
(%12,90) izlemektedir. Alt cenede (%57,97) ve Ust ¢cenede (%45,74) gOzlenen en
yogun aginma derecesi 2°dir ve her iki cenede de en yiiksek asinma derecesi 4 tiir. Ust
cenede 3+ derecesinde asinma gbézlenmezken, alt cenede en az aginmanin gorildigi

derece yine 3+ dir (Tablo 59 ve Grafik 65).

Tablo 59: Belentepe Toplumu Bebek Ve Cocuk Siit Dislerindeki Dis Asinmalarinin

Cene Yarimlarina Gore Dagilimi

Ustgene  n 1 2 2+ 3- 3 3+ 4 Toplam = %

it 19 1 4 0 0 13 0 1 18 10,40
1 16 1 12 0 0 3 0 0 15 8,67
c 25 1 15 6 0 3 0 0 24 13,87
mt 59 39 5 11 1 1 0 2 20 11,56
m? 54 37 7 3 4 1 0 2 17 9,82
TOPLAM 173 79 43 20 5 21 0] 5 94 54,33
Alt cene

1 24 0 11 0 0 11 0] 2 24 11,05
12 37 2 27 0 0 8 0 0 35 16,12
G 33 5 21 3 0 4 0] 0 28 12,90
my 62 38 9 7 5 1 1 1 24 11,05
m2 61 34 12 3 6 5 0 1 27 12,44
TOPLAM @ 217 79 80 13 11 29 1 4 138 63,59
GENEL 390 158 123 33 16 49 1 9 232 59,48
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Grafik 65: Belentepe Toplumu Bebek Ve Cocuk Siit Dislerindeki Dis Asinmalarinin

Cene Yarimlarina Gore Dagilimi

Alt cene ve list ¢ene birlikte degerlendirildiginde en fazla asinma kopek
dislerinde (%13,33) gozlenmektedir ve 2. kesici disler (%12,82) bunu takip
etmektedir. Siit dislerinde en az asinma gosteren dislerin 1. kesici disler (% 10,76)
oldugu belirlenmistir. Siit dislerinde en yogun asinmanin (%53,01) 2. derecede oldugu
saptanmistir. En az aginmanin goriildiigli derece 3+ iken en yiiksek asinma derecesi

4’t0r (Tablo 60 ve Grafik 66, 67).

Tablo 60: Belentepe Toplumu Bebek ve Cocuk Siit Dislerindeki Dis Asinmalarinin

Genel Dagilimi

Ustvealt n 1 2 2+ 3- 3 3+ 4 Toplam = %
cene

1l 43 1 15 0 0 24 0 3 42 10,76
12 53 3 39 0 0 11 0 0 50 12,82
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c 58 6 36 9 0 7 0 0 52 13,33
m1 121 77 14 18 6 2 1 3 44 11,28
m2 115 71 19 6 10 6 0 3 44 11,28
TOPLAM 390 158 123 33 16 50 1 9 232 59,48
y 128 13,33
11,28
12
10
8
6
4
2
0
11 12 c m1l m?2
Grafik 66: Belentepe Toplumu Bebek ve Cocuk Siit Dislerindeki Dis Asinmalarinin
Genel Dagilimu
200
150
100
50
0 - [ . o —
1 2 2+ 3- 3 3+ 4

Grafik 67: Belentepe Toplumu Bebek ve Cocuk Siit Dislerinde Dis Asinmasinin

Asinma Derecelerine Gore Dagilimi
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Resim 13: BLT11 M119 numarali ¢ocuk bireyde dis asinmasi

2.3.5.2. Daimi Dislerde Dis Asinmasi

2.3.5.2.1. Cocuklarda Dis Asinmasi: Belentepe toplumunda cocuk bireylere
ait 125 adet daimi dis asinma agisindan incelenmis ve 76 diste %60,80 oraninda aginma
oldugu saptanmistir. Alt ¢enede gozlenen dis asinma yiizdesi (%67,08) iist ¢cenede
gbzlenen dis aginmasi ylizdesinden (%50) yiiksek olup ve aralarinda istatistiksel olarak
anlamli bir fark oldugu hesaplanmistir (p<0,05). Ust ¢enede en fazla asinma 1. kesici
disler, 2. Kesici disler ve 1. biiyiik az1 dislerinde (%10,86) gorulmektedir ve bunu

kopek disleri (%8,69) takip etmektedir. Alt ¢cenede en fazla asinma 1. biiyliik az1
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diglerinde (%17,72) goriilmektedir ve bunu ayni aginma yiizdesine (%15,18) sahip
olan 1. kesici disler ile 2. kesici disler izlemektedir. Alt cenede (%64,15) ve Ust ¢cenede
(%91,30) gozlenen en yogun asinma derecesi 2’dir ve her iki ¢enede de en yiiksek
asinma derecesi 3’tiir. Ust ¢cenede 2+ derecesinde asinma gdzlenmezken, alt genede en

az aginmanin goriildiigii derece yine 2+’dir (Tablo 61 ve Grafik 68).

Tablo 61: Belentepe Toplumu Cocuk Daimi Dislerindeki Dis Asinmalarinin Cene

Yarimlarina Gére Dagilimi

lpister |
Ust cene n 1 2 2+ 3 Toplam %
I 8 3 3 0 2 5 10,86
12 6 1 5 0 0 5 10,86
C 5 1 4 0 0 4 8,69
P! 3 1 2 0 0 2 4,34
p2 2 1 1 0 0 1 2,17
M 19 14 5 0 0 5 10,86
M2 3 2 1 0 0 1 2,17
TOPLAM 46 23 21 0 2 23 50
Alt cene
l1 17 5 2 0 10 12 15,18
12 12 0 8 0 4 12 15,18
C 8 4 2 0 2 4 5,06
P1 7 2 5 0 0 5 6,32
P2 6 2 4 0 0 4 5,06
M1 24 10 11 3 0 14 17,72
M2 5 3 2 0 0 2 2,53
TOPLAM 79 26 34 3 16 53 67,08
GENEL 125 49 55 8 18 76 60,80

155



20 17,72

15,18 15,18
15 10,8 10,8 10,86
" 8,69
6,32
5,06 434 5,06
2 C p1 P2 M1

M2

H Ust cene HAlt gene

Grafik 68: Belentepe Toplumu Cocuk Daimi Dislerindeki Dis Asinmalarinin Cene

Yarimlarina Gére Dagilimi

Alt ¢ene ve iist cene birlikte degerlendirildiginde en fazla asinma 1. biiyiik az1
dislerinde (%15,20) gozlenmektedir ve 1. ve 2. kesici disler (% 13,60) bunu takip
etmektedir. Siit dislerinde en az asinma gosteren dislerin 2. biiyiik az1 disleri (%2,40)
oldugu saptanmustir. Daimi dislerde en yogun asinmanin (%72,36) 2. derecede oldugu
saptanmustir. En az aginmanin goriildiigii derece 2+ iken, en yuksek asinma derecesi

3’tlr (Tablo 62 ve Grafik 69,70).

Tablo 62: Belentepe Toplumu Cocuk Daimi Dislerindeki Dis Asinmalarinin Genel

Dagilimi

Ust ve alt n 1 2 2+ 3 Toplam %
gene

It 25 8 5 0 12 17 13,60
12 18 1 13 0 4 17 13,60
C 13 5 6 0 2 8 6,40
p? 10 3 7 0 0 7 5,60
p? 8 3 5 0 0 5 4

M 43 24 16 3 0 19 15,20
M? 8 5 3 0 0 3 2,40
TOPLAM 125 49 55 3 18 76 60,80
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Grafik 69: Belentepe Toplumu Cocuk Daimi Dislerindeki Dis Asinmalarinin Genel

Dagilimi
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Grafik 70: Belentepe Toplumunu Cocuk Daimi Dislerde Dis Asinmasinin Asinma

Derecelerine Gore Dagilimi
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Resim 14: BLT11 M119 numarali ¢ocuk bireyde dis asinmasi

2.3.5.2.2. Kadin Bireylerde Dis Asinmasi: Belentepe toplumunda kadinlara ait
433 daimi dis, dis asinmas1 yoniinden incelenmis ve 392 diste %90,53 oraninda dis
asinmasi saptanmistir. Alt ¢cenede belirlenen dis asinma yiizdesi (%89,38), iist ¢enede
belirlenen dis asmmma ylizdesinden (%92,02) daha disiiktiir, fakat aralarinda
istatistiksel olarak anlaml1 bir fark yoktur (p>0,05). Ust cenede en fazla asinma 1.
biiyilik az1 diglerinde (%15,42) gézlenmektedir ve bunu kopek disleri (%14,89) takip
etmektedir. Alt ¢cenede ise en fazla asinma ayni1 degere sahip olan 1. ve 2. kiiciik az1
dislerinde (%14,28) saptanmustir, bunu 2. biiyiik az1 disi (%13,06) izlemektedir. Ust

cenede (%26,01) ve alt genede (%26,48) gdzlenen en yogun asinma derecesi 4 tiir. Ust
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cenedeki en yiiksek aginma derecesi 6 iken alt cenede en yiiksek aginma derecesi 7’dir.
Ust cenede 3+ derecesinde asinma gdzlenmemistir ve en az asmma (%0,57) 6
derecesindedir. Alt ¢enede en az aginmanin goriildiigii dereceler (%0,45) 6 ve 7°dir

(Tablo 63 ve Grafik 71).

Tablo 63: Belentepe Toplumu Kadin Bireylerdeki Dis Asinmalarimin Cene

Yarimlarina Gére Dagilimi

Disler

Ust gene n 1 |2 2+ 3 3 3+ 4 4+ |5 5+ 5++ 6 7 Toplam %

It 15 0 0 0 O 6 0 5 0 4 0 O 0 0 15 7,97
12 3 1. 0 0 0 7 0 3 0 2 0 O 0 0 12 6,38
C 31 3 4 5 0 4 0 8 4 |13 0 O 0 0 28 14,89
p! 27 3 7 5 0 0O 0 &6 2 3 0 o0 1 0 24 12,76
P2 29 2 7 3 0 4 o0 7 3 0 0 3 0 0 27 14,36
M? 3 1 2 4 5 0 0 11 1 4 2 0 0 0 29 15,42
M? 27 2 111 7 0 O 5 1 0 0 O 0 0 25 13,29
M3 %6 3 7 5 1 0 0 O 0o 0 o0 O 0 0 13 6,91
TOPLAM 188 15 38 23 13 21 O 45 11 16 2 3 1 0 173 92,02
Alt cene

I 24 2 0 0O 0 12 0 10 0 0 0 O 0 0 22 8,97
12 25 2 2 0 0 9 0 9 0 3 0 O 0 0 23 9,38
C 3% 4 3 4 0 10 0 10 2 2 0 O 0 0 3 12,65
P1 4 6 7 8 0 3 0 14 2 0 0 O 1 0 35 14,28
P2 3y 2 9 6 0 4 0 7 6 3 0 O 0 0 35 14,28
M1 3 2 2 0 2 7 6 2 2 3 2 1 0 1 28 11,42
M2 33 6 9 3 6 2 0 6 2 2 |1 1 0 0 32 13,06
Ms 5 2 7 6 0 0 0 O 0o 0 o0 O 0 0 13 5,30
TOPLAM 245 26 39 27 8 47 6 58 14 13 /3 2 1 1 219 89,38
GENEL 433 41 77 50 21 68 6 103 25 29 5 5 2 1 392 90,53
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Grafik 71: Belentepe Toplumu Kadin Bireylerdeki Dis Asinmalarinin Cene

Yarimlarina Gére Dagilimi

Alt ¢ene ve list ¢ene birlikte degerlendirildiginde en fazla asinma 2. kiiclik az1
dislerinde (%14,31) gozlenmektedir ve ayni degere sahip olan kdpek disleri ve 1.
kiigiik az1 disi (%13,62) bunu izlemektedir. Kadin bireylere ait diglerde en az aginma
gosteren diglerin 3. biiyiik az1 digleri (%6) oldugu belirlenmistir. En yogun asinma
derecesinin 4 (%26,27) oldugu saptanmistir. En yiiksek aginma derecesi 7°dir (Tablo

64 ve Grafik 72, 73).

Tablo 64: Belentepe Toplumunda Kadin Bireylerde Gozlenen Dis Asginmalarinin

Genel Dagilimi

Ustvealt n 1 2 2+ 3 3 3+ 4 4+ 5 5+ 5++ 6 7 Toplam %
cene

It 39 2 0 0O 0 18 0 15 0 4 0 O 0 0 37 8,54
12 33 3 2 0 0 16 0 12 0 5 0 oO 0 0 35 8,08
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(@ 66 7 7 9 0 14 0 18 6 5 0 0 0 0 59 13,62
Pt 68 9 14 13 0 3 0 20 4 3 0 0 2 0 59 13,62
P2 66 4 16 9 0 8 0 14 9 7 0 3 0 0 61 14,08
m? 60 3 4 4 7 7 6 13 3 3 4 1 0 1 58 13,39
M? 65 8 20 4 13 2 0 11 3 2 1 1 0 0 57 13,16
M3 31 5 14 11 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 26 6

TOPLAM 433 41 77 50 21 68 6 103 25 29 5 5 2 1 392 90,53
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Grafik 72: Belentepe Toplumunda Kadin Bireylerde Gozlenen Dis Asinmalarinin

Genel Dagilimi
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Grafik 73: Belentepe Toplumu Kadin Bireylerde Dis Asmmasinin Asinma

Derecelerine Gore Genel Dagilimi
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Resim 15: BLT11 M83 numarali kadin bireyde dis aginmasi

2.3.5.2.3. Erkek Bireylerde Dis Asinmasi: Belentepe toplumunda erkek
bireylere ait 920 daimi dis, dis asinmasi yoniinden incelenmis ve 856 diste %93,04
oraninda dis asinmas1 saptanmustir. Ust ¢enede belirlenen dis asinma yiizdesi
(%90,76), alt cenede belirlenen dis asinma yiizdesinden (%94,71) daha diisiiktiir, fakat
aralarinda istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunamaistir (p>0,05). Ust ¢cenede en
fazla aginma 1. kii¢iik az1 diglerinde (%14,61) gézlenirken, alt cenede en fazla aginma
1. kiigtik az1 digleri ile kopek dislerinde (%14,71) gézlenmektedir. Alt cenede bunu 2.
kesici disler (%13,58) takip ederken iist ¢enede 2. kiigiik az1 disleri (%14,35) takip
etmektedir. Ust ¢cenede (%27,40) ve alt cenede (%37,64) gdzlenen en yogun asinma
derecesi 4’tiir. Ust genede en yiiksek asinma derecesi 6 iken, alt ¢enede en yiiksek

asinma derecesi 5++dir. Ust ¢ene en az asinma (%0,28) 6 derecesinde kaydedilmistir.
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Alt ¢enede en az asmma ise ayni degerlere sahip olan 3+ ve 5++ (%2,58)

derecelerindedir (Tablo 65 ve Grafik 74).

Tablo 65: Belentepe Toplumu Erkek Bireylerdeki Dis Asinmalarinin Cene

Yarimlarina Gére Dagilimi

lpister . |
Ust ¢ene n 1 12 |2+ |3 |3 3+ 4 4+ 5 5+ b5++ 6 Toplam %
It 37 /1 0 O 0 5 0 24 0 7 0 O 0 36 9,23
12 34 2 0 O 0 20 o0 7 2 3 0 o0 0 32 8,20
C 62 7 0 |9 o 17 0 14 8 7 0 O 0 55 14,10
p! 62 5 5 22 1 6 0 12 3 6 0 1 1 57 14,61
p? 62 6 3 15 0 12 0 12 3 3 2 6 0 56 14,35
M? 57 |3 [2 |2 4 3 6 22 1 7 6 1 0 54 13,84
M? 51 '3 17 15 2 0 3 |5 0 6 0 O 0 48 12,30
M3 25 9 10 3 1 0 0 1 1 0 0 O 0 16 4,10
TOPLAM 390 3 37 66 8 63 9 97 18 39 8 '8 1 354 90,76
Alt cene
I 5 1 0 0 0 13 0 33 0 3 0 O 0 50 9,43
I2 72 0 0 O 0 29 0 3 0 4 0 O 0 72 13,58
c 83 |5 1 8 0 20 0 3% 10 3 0 O 0 78 14,71
P1 81 3 9 16 0 13 0 27 4 4 1 4 0 78 14,71
P2 72 4 5 |8 0o 122 o0 26 7 7 1 2 0 68 12,83
M1 58 6 0 O 8 5 9 8 2 9 10 1 0 52 9,81
M2 68 4 9 13 8 4 4 16 1 3 4 2 0 64 12,07
Ms 45 5 17 9 2 3 0 3 1 0 1 4 0 40 7,54
TOPLAM 530 | 28 41 54 18 99 13 189 25 33 | 17 13 0 502 94,71
GENEL 920 64 78 120 26 162 22 286 43 72 25 21 1 856 93,04
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Grafik 74: Belentepe Toplumu Erkek Bireylerdeki Dis Asinmalarimin Cene

Yarimlarina Gére Dagilimi

Alt ¢ene ve lst ¢ene birlikte degerlendirildiginde en fazla asinma 1. kiigiik az1
disglerinde (%14,67) gozlenmektedir, bunu (%14,45) kopek disleri izlemektedir. En az
asinma gosteren dislerin ise 3. biiyiik az1 disleri (% 6,08) oldugu belirlenmistir. En
yogun asinma 4. derecededir (%33,41). Asinmanin en yiiksek goriildiigi derece 6

olarak saptanmigtir (Tablo 66 ve Grafik 75, 76).

Tablo 66: Belentepe Toplumu Erkek Bireylerdeki Dis Asinmalarinin Genel Dagilimi

Ustvealt n 1 2 2+ 3 3 3+ 4 4+ 5 5+ 5++ 6 Toplam %

cene

It 88 2 0 0 0 18 0 58 0 10 O 0 0 86 9,34
12 106 2 0 0] 0 49 0 46 2 7 0 0 0 104 11,30
C 145 12 1 17 0 37 0 50 18 10 O 0 0 133 14,45
Pt 143 8 14 38 1 19 0 39 7 10 3 5 1 135 14,67
P2 104 10 8 23 0 24 0 38 10 10 7 8 0 9% 10,21
Mm? 115 9 2 2 12 8 15 30 3 16 10 2 0 106 11,52
M2 119 7 26 28 10 4 7 21 1 9 4 2 0 112 12,17
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M3 70 14 27 12 3 3 0 4 2 0 1 4 0 56 6,08
TOPLAM | 920 | 64 78 120 26 162 22 286 43 72 |25 21 1 856 93,04
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Grafik 75: Belentepe Toplumu Erkek Bireylerdeki Dis Asinmalarinin Genel Dagilimi
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Grafik 76: Belentepe Toplumu Erkek Bireylerde Dis Asmmasmin Asinma

Derecelerine Gore Genel Dagilimi
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Resim 16: BLT11 M108/1 numarali erkek bireyde dis asinmasi

2.3.5.2.4 Kadin ve Erkek Bireylerde Dis Asinmasimin Karsilastirilmasu:
Belentepe toplumunda kadin ve erkek bireylerde kaydedilen asmma oranlar
karsilagtirildiginda, kadin bireylerde gozlenen asinma orani (%90,53), erkek
bireylerdeki asinma oranindan (%93,04) diisiiktiir. Aradaki bu farkin anlamli olup
olmadigini anlamak i¢in Mann-Whitney U testi uygulanmustir. Test sonucunda kadin
ve erkek bireyler arasinda asinma yoniinden anlamli bir fark oldugu tespit edilmistir

(p <0,005).
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Grafik 77: Kadin ve Erkek Bireylerde Dis Asinmasinin Genel Olarak

Karsilastirilmasi

Asinma yoniinden list ¢eneler degerlendirildiginde kadin bireylerde saptanan
oran (%92,02), erkek bireylerde saptanan orandan (%90,76) fazladir. Aradaki bu
farkin anlamli olup olmadigini anlamak i¢in Mann-Whitney U testi uygulanmistir.
Test sonucunda kadin ve erkek bireyler arasinda gozlenen asinmalarda anlamli bir fark

oldugu tespit edilmistir (p <0,005).
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Grafik 78: Kadin ve Erkek Bireylerdeki Dis Asinmasinin Ust Ceneye Gore Dagilinmi

Asinma yoniinden alt ceneler degerlendirildiginde ise kadin bireylerde
saptanan oran (%89,38) erkek bireylerde saptanan orandan (%94,71) diistiktiir.
Aradaki bu farkin anlamli olup olmadigini anlamak i¢in Mann-Whitney U testi
uygulanmistir. Test sonucunda kadin ve erkek bireyler arasinda belirlenen asinmalarda

anlaml1 bir fark olmadig: tespit edilmistir (p <0,005).
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Grafik 79: Kadin ve Erkek Bireylerdeki Dis Asinmasinin Alt Ceneye Gore Dagilimi

2.3.5.2.5. Cinsiyeti Belirsiz Eriskin Bireylerde ve Izole Daimi Dislerde Dig
Asinmasi: Belentepe toplumunda cinsiyeti belirsiz erigkin bireylere ait disler ve izole
daimi disler, dis asinmas1 agisindan birlikte incelenmis ve toplam 189 daimi disin
169’unda %89,41 oraninda dis asinmasi saptanmistir. Alt cenede belirlenen dis asinma
yiizdesi (%91,48), iist ¢cenede belirlenen dis asinma yiizdesinden (%87,36) daha
yiiksektir, ancak aralarinda istatistiksel olarak anlamli bir fark saptanamamistir
(p>0,05). Ust cenede en fazla asinma kdpek dislerinde (%18,94) gdzlenmektedir ve
bunu 1. biiylik az1 disleri (%15,78) takip etmektedir. Alt ¢genede ise en fazla aginma 1.
kiigiik az1 dislerinde (%17,02) saptanmistir ve bunu kopek disleri (%15,95)
izlemektedir. Ust cenede (%39,75) ve alt genede (%23,25) gdzlenen en yogun asinma
derecesi 2°dir. Ust ¢enede en yiiksek asinma derecesi 5 iken alt ¢cenede en yiiksek
asinma derecesi 6°dir. Alt ve iist genede 5++ derecesinde asinma gdzlenmemistir. Ust

ve alt genede en az asinma 3+ ve 4+ derecelerindedir (Tablo 67 ve Grafik 80).
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Tablo 67: Belentepe Toplumu Cinsiyeti Belirsiz Erigkin Bireylerde ve Izole Daimi

Dislerde Dis Asinmalarinin Cene Yarimlarina Gére Dagilimi

Ustcene | n 1 2 2+ 3- 3 3+ 4 4+ 5 5+ 6  Toplam %
I 7 1 2 0 0 2 0 2 0 0 0 0 6 6,31
12 6 0 2 0 0 0 © 4 0 0 0 0 6 6,31
C 18 0 5 1 0 7 0 5 0 0 0 0 |18 18,94
pt 15 |1 |7 o 0 1 o0 6 0 0 O 0 14 14,73
p2 1 0 8 0 0 0 O 2 1 0 O 0 1 11,57
VE 6 1 6 2 1 |1 |1 1 0 3 |o 0 15 15,78
M2 14 7 2 1 1 1 0 2 0 0 0 0 |7 7,36
M3 8 2 |1 |1 1 1 o0 2 0 0 O 0 6 6,31
TOPLAM 95 |12 33 5 3 13 1 24 1 3 0 0 83 87,36
Alt cene
Iy 0 1 1 o0 0 4 0 2 0 0 0 2 |9 9,57
I 13 0 1 0 0 6 0 2 0 3 0 1 13 13,82
C 18 3 3 0 0 6 O 4 1 1 0 0 15 15,95
P1 6 0 5 0 0o 2 1 4 0 4 0 0 16 17,02
P2 8 2 3 0 0 0 O 2 0 1 0 0 6 6,38
Mz 9 0 0 2 4 0 0 1 0 2 0 0 9 9,57
M 2 2 4 1 1 0 0 4 0 0 0 0 10 10,63
Ms 8 0 3 2 0 0 © 0 O0 1 ]2 0 8 8,51
TOPLAM 94 |8 20 5 5 18 1 19 1 12 2 3 | 86 91,48
GENEL 189 20 53 10 8 31 2 43 2 15 | 2 3 169 89,41
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Grafik 80: Belentepe Toplumu Cinsiyeti Belirsiz Eriskin Bireylerde ve izole Daimi

Disglerde Dis Asinmalarinin Cene Yarimlarina Goére Dagilimi
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Alt ¢ene ve iist ¢ene birlikte degerlendirildiginde en fazla asinma kdpek
diglerinde (%17,46) belirlenmistir ve 1. kiiciik az1 disleri (%15,87) bunu takip
etmektedir. En az asinmanin 3. biiyiik az1 dislerinde (%7,40) oldugu saptanmistir. En
yogun asinma 2 derecesinde (%31,36) kaydedilmistir. Asinma en az 4+ ve 5+
derecelerinde goriilmiistiir. Bununla birlikte en yiiksek asinma derecesi 6 olarak

saptanmustir (Tablo 68 ve Grafik 81, 82).

Tablo 68: Belentepe Toplumu Cinsiyeti Belirsiz Eriskin Bireylerde ve izole Daimi

Disglerde Dis Asinmalarinin Genel Dagilimi

Ustvealt n 1 2 2+ 3- 3 3+ 4 4+ 5 5+ 6  Toplam %
gene
It 17 2 3 0 0 6 0 4 0 0 0 2 15 7,93
12 19 0 3 0 0 6 0 6 0 3 0 1 19 10,05
C 36 3 8 1 0 13 0 9 1 1 0 0 33 17,46
P! 31 1 12 0 0 3 1 10 O 4 0 0 30 15,87
p? 19 2 1 0 0 0] 0 4 1 1 0 0 17 8,99
M 25 1 6 4 5 1 1 2 0 5 0 0 24 12,69
M2 26 9 6 2 2 1 0 6 0 0 0 0 17 8,99
M3 16 2 4 3 1 1 0 2 0 1 2 0 14 7,40
TOPLAM 189 20 53 10 8 31 2 43 2 15 2 3 169 89,41
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Grafik 81: Belentepe Toplumu Cinsiyeti Belirsiz Eriskin Bireylerde ve izole Daimi

Dislerde Dis Asinmalarinin Genel Dagilimi
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Grafik 82: Belentepe Toplumu Cinsiyeti Belirsiz Eriskin Bireylerde ve izole Daimi

Dislerde Dis Asinmasinin Asinma Derecelerine Goére Genel Dagilimi

Resim 17: BLT13 M67/2 Numarali Cinsiyeti Belirsiz Bireyde Dis Asinmasi Ve

Antemortem Dis Kayb1
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2.3.5.2.6. Toplum Genelinde Dis Asinmasi: Belentepe tolplumunda toplum
genelinde 1667 daimi dis ve 390 siit disinden olusan toplam 2057 dis, dis asinmasi
yoniinden incelenmis ve 1725 diste %83,85 oraninda dis asinmasi varligi saptanmistir.
Ust ¢enedeki asinma yiizdesi (%81,50) alt ¢enedeki asinma yiizdesinden (%85,66)
diisiiktiir. Ust cenede en ok asinma daimi kdpek dislerinde (%11,77) gdzlenmistir ve
bunu 1. biiyiik az1 disleri (%11,54) takip etmektedir. Ust ¢cenede en az asinma 2. siit
kesici dislerde (%1,68) belirlenmistir. Alt ¢cenede en ¢ok asinma 1. kiiglik az1
dislerinde (%11,50) bulunmaktadir, bunu daimi kopek disleri (%10,98) takip
etmektedir. Alt genede en az asinma gosteren disler ise ayni degere sahip olan (%2,06)
1. siit kesici disler ile 1. siit az1 dislerindedir. Ust ¢enede en yiiksek asinma derecesi
6’dir. En yogun asinma ise (%23,65) 2. derecede gozlenmistir. Alt cenede kaydedilen
en yiiksek asinma derecesi 7’dir ve en yogun asinma (%27,05) 4. derecede
bulunmaktadir (Tablo 69 ve Grafik 83). Ayrica toplum genelinde 65 diste (%3,76)

pulpay1 agiga ¢ikaran aginmalara rastlanilmistir.

Tablo 69: Belentepe Toplumu Toplum Genelinde Dis Asinmalarinin Cene

Yarimlarina Gére Dagilimi

Ust cene n 1 2 2+ 3 3 3+ 4 4+ 5 5+ 5++ 6 7 Toplam %

11 19 1 4 0 0 13 0 1 0 0 0 0 0 0 18 2,01
12 16 1 12 0 0 3 0 0 0 0 0 0 0 0 15 1,68
C 25 1 15 6 0 3 0 0 0 0 0 0 0 0 24 2,69
ml 59 39 5 11 1 1 0 2 0 0 0 0 0 0 20 2,24
m2 54 37 7 3 4 1 0 2 0 0 0 0 0 0 17 1,90
11 67 5 5 0 0 15 0 31 0 11 0 0 0 0 62 6,95
12 59 4 7 0 0 27 0 14 2 5 0 0 0 0 55 6,16
C 116 11 13 15 0 28 0 27 12 10 0 0 0 0 105 11,77
P1 107 10 21 27 1 7 0 24 5 9 0 1 2 0 97 10,87
P2 104 9 19 18 0 16 0 21 7 3 2 9 0 0 95 10,65
M1 122 19 15 8 10 4 7 34 2 14 8 1 0 0 103 11,54
M2 95 14 31 17 10 1 3 12 1 6 0 0 0 0 81 9,08
M3 49 14 18 9 3 1 0 3 1 0 0 0 0 0 35 3,92
TOPLAM @ 892 165 172 114 29 120 10 171 30 58 10 11 2 0 727 81,50
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Alt cene

11 24 0 11 0 0 11 0 2 0 0] 0 0 0 0 24 2,06
12 37 2 27 0 0 8 0 0 0 0 0 0 0 0 35 3
C 33 5 21 3] 0 4 0 0 0 0 0 0 0 0 28 2,40
mil 62 38 9 7 5 1 1 1 0 0 0 0 0 0 24 2,06
m2 61 34 12 3 6 5 0 1 0 0 0 0 0 0 27 2,31
11 102 9 3 0 0 39 0 46 0 3 0 0 2 0 93 7,98
12 122 2 11 0 0 48 0 50 0 10 0 0 1 0 120 10,30
C 144 16 9 12 0 38 0 50 13 6 0 0 0 0 128 10,98
P1 145 11 26 24 0 18 1 45 6 8 1 4 1 0 134 11,50
P2 123 10 21 14 0 16 0 35 13 11 1 2 0 0 113 9,69
M1 121 18 13 5 14 12 15 11 4 14 12 2 0 1 103 8,84
M2 123 15 24 17 15 6 4 26 3 5 5 3 0 0 108 9,27
M3 68 7 27 17 2 3 0 3 1 1 3 4 0 0 61 5,23
TOPLAM @ 1165 @ 167 214 102 42 209 21 | 270 40 58 22 15 4 1 998 85,66
GENEL 2057 332 386 216 71 329 31 441 70 116 32 26 6 1 1725 83,85
11,77 10,98 11,5 11,54
12 103 10,8743 10,65
! 9,69 9,27
10 4 9,08
7,98
8 6,95 [
6,16
6 5,23
2,69 3,92
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Grafik 83: Belentepe Toplumu Toplum Genelinde Dis Asinmalarinin Cene

Yarimlarina Gére Dagilimi

Alt ve tist ¢cene beraber degerlendirildiginde en yiiksek asinma daimi kdpek
dislerinde gdzlenmistir ve bunu 1. kii¢iik az1 disleri (%11,22) takip etmektedir. En az

asinma ise 1. Siit kesici diglerde (%2,04) saptanmistir. Toplum genelinde en yiiksek
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asimnma derecesi 7’dir. Belirlenen en yogun asinma derecesi ise (%25,56) 4’tlr (Tablo

70 ve Grafik 84, 85)

Tablo 70: Belentepe Toplumu Toplum Genelindeki Dis Asinmalarinin Genel

Dagilimi

Ustvealt n 1 2 2+  3- 3 3+ 4 4+ 5 5+ 5++ 6 7 Toplam %
cene
11 43 1 15 0 0 24 0 3 0 0 0 0 0 0 42 2,04
12 53 3 39 0 0 11 0 0 0 0 0 0 0 0 50 2,43
C 58 6 36 9 0 % 0 0 0 0 0 0 0 0 52 2,52
ml 121 77 14 18 6 2 1 3 0 0 0 0 0 0 44 2,13
m2 115 71 19 6 10 6 0 3 0 0 0 0 0 0 44 2,13
11 169 14 8 0 0 54 0 7 0 12 0 0 2 0 155 7,53
12 181 6 18 0 0 75 0 64 2 15 0 0 1 0 175 8,50
C 260 27 22 27 0 66 0 7 25 16 0 0 0 0 233 11,32
P1 252 21 47 51 1 25 1 69 11 17 1 5 3 0 231 11,22
P2 227 19 40 32 0 32 0 56 20 14 3 11 0 0 208 10,11
M1 243 37 28 13 24 16 22 45 6 28 20 3 0 1 206 10,01
M2 218 29 55 34 25 7 7 38 4 11 5 3 0 0 189 9,18
M3 117 21 45 26 5 4 0 6 2 1 3 4 0 0 96 4,66
TOPLAM 2057 332 386 216 71 329 31 441 70 116 32 26 6 1 1725 83,85

" 11,32 11,22

10,11 10,01
10 55 9,18
7,53

8

6 4,66

4 2,43 2,52

2,04 ’ ’ 2,13 2,13
- ailan l
0
11 12 C ml m2 11 12 C P1 P2 M1 M2 M3

Grafik 84: Belentepe Toplumu Toplum Genelindeki Dis Asinmalarinin Genel

Dagilimi

175



500
450
400
350

300

250

200

150

10

5 n n

0 [ N =

1 2 2+ 3- 3 3+ 4 4+ 5 5+ 5++

6 7

o O

Grafik 85: Belentepe Toplumu Toplum Genelinde Dis Asinmasinin Asinma

Derecelerine Gore Genel Dagilimi

Belentepe toplumunda geng eriskin bireylere ait 224 daimi dis, dis asinmasi
yoniinde incelenmistir ve 210 diste %93,75 oraninda bu lezyonun varligi saptanmaistir.
Bu bireylerde en fazla dis asinmasi ayn1 degeri paylasan (%14,73) 1. Ve 2. Kiiciik az1
disleri ile 1. Biiyiik az1 dislerinde goriilmektedir. En az dis asinmasi ise (%5,35) 3.
Biiytiik az1 dislerinde belirlenmistir. Geng erigkin bireylerde gozlenen en yogun dis
asinma derecesi (%40,95) 2’dir. En yiiksek aginma derecesi ise 5+’dir (Tablo 71 ve

Grafik 86, 87).

Tablo 71: Belentepe Toplumu Toplum Genelinde Geng Eriskin Bireylerdeki Dis

Asimnmalarinin Dagilimi

Disler

Ust+Alt n 12 2+  3- 3 3+ 4 4+ 5 5+ Toplam %
gene

It 2 0 0 0 0 17 | 0 5 0 0 0 22 9,82
12 21 0 3 0 0 15 0 3 0] 0 0 21 9,37
C 33 1 15 5 0 7 0 3 2 0 0 32 14,28
pt 33 0 18 6 0 3 0 6 0] 0 0 33 14,73
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p2 34 1 19 4 0 2 0 5 3 0 0 33 14,73
Mm? 33 0 7 6 4 7 1 4 1 1 2 33 14,73
M2 32 8 13 6 3 1 1 0 0 0 0 24 10,71
M3 16 4 1 1 0 0 0 0 0 0 0 12 5,35
TOPLAM @ 224 14 @ 86 28 7 52 2 26 6 1 2 210 93,75
16 14,28 14,73 14,73 14,73
14
12 10,71
9,82 9,37
10
8
5,35
6
4
2
0
11 12 C P1 P2 M1 M2 M3

Grafik 86: Belentepe Toplumu Toplum Genelinde Geng Erigkin Bireylerde Dig

Asinmasinin Dagilimi
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Grafik 87: Belentepe Toplumu Toplum Genelinde Geng Eriskin Bireylerde Dis

Asinmasinin Asinma Derecelerine Gore Dagilimi
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Orta eriskin bireylere ait incelenen 602 disin 557’sinde %92,52 oraninda dis
asinmasi kaydedilmistir. Dis aginmasinin en fazla goriindiigii dis grubu (%14,28)
kopek disleri iken en az goriindiigli dis grubu (%6,64) 3. biiyiik az1 disleridir. Orta
erigskin bireylerde saptanan en yogun asinma derecesi (%27,82) 4’tiir. En yiiksek

asinma derecesi 6 olarak belirlenmistir (Tablo 72 ve Grafik 88,89).

Tablo 72: Belentepe Toplumu Toplumi Genelinde Orta Erigkin Bireylerde Dis

Asinmalarinin Dagilimi

Disler

Ust+Alt n 1 2 2+ 3 3 3+ 4 4+ 5 5+ 5++ 6 Toplam %
gene
It 57 1 2 0 0 16 O 32 0 6 0 0 0 | 56 9,30
12 61 3 0 0 0 31 0 21 0 6 0 0 0 58 9,63
C 94 8 0 12 0 30 O 29 9 6 0 0 0 | 86 14,28
pt 88 7 9 28 1 1 0 17 4 7 1 1 2 81 13,45
p? 8 ' 5 8 19 0 19 0 16 |9 3 0 6 0 | 80 13,28
M 83 5 3 3 15 6 8 22 5 7 7 2 0 78 12,95
M2 85 7 22 13 11 4 4 14 3 5 1 1 0 78 12,95
M3 49 9 15 15 2 2 0 4 2 0 0 0 0 40 6,64
TOPLAM 602 45 59 90 29 119 12 155 32 40 9 10 2 | 557 92,52
16 14,28

13451328 1595 12,95
14 ’ ’

12 93 9,63
10
l [
1 2 c P1 P2 M1 M2 M3

Grafik 88: Belentepe Toplumu Toplum Genelinde Orta Eriskin Bireylerde Dis

o N B~ OO

Asimmmalarinin Dagilimi
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Grafik 89: Belentepe Toplumu Toplum Genelinde Orta Eriskin Bireylerde Dis

Asimmasinin Asinma Derecelerine Gore Dagilimi

Toplum genelinde ileri eriskin bireylere ait degerlendirilen 527 disin 489 unda
%92,78 oraninda dis asinmasi varligi belirlenmistir. Bu bireylerde en fazla dis
asinmasina rastlanilan disler (%15,74) 1. Kiiciik az1 disleridir. En az dis aginmasi ise
(%5,31) 3. Biiyiik az1 dislerinde saptanmistir. ileri erigkin bireylerde belirlenen en
yogun asinma derecesi ise (%41,51) 4’tiir. Bu bireylerde en yliksek aginma derecesi

7°dir (Tablo 73 ve Grafik 90, 91).

Tablo 73: Belentepe Toplumu Toplum Genelinde Ileri Eriskin Bireylerdeki Dis

Asinmalarinin Dagilimi

Ust + Alt n 1 2 2+ 3- 3 3+ 4 4+ 5 5+ 5++ 6 7 Toplam %
cene

It 50 2 0 0 0 10 O 35 0 1 0 0 2 0 48 9,10
12 61 O 0 0 0] 21 0 34 0 5 0 0] 1 0 61 11,57
C 86 10 0 7 0 20 0 34 8 7 0 0 0 0 76 14,42
p? N 7 7 16 0 8 0 36 5 6 0 4 1 0 83 15,74
p? 79 6 4 9 0 9 0 28 6 9 3 5 0 0 73 13,85
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M! 61 4 1 |0 4 2 10 17 1 137 1 0 1 57 10,81
M2 67 4 13 11 8 |1 4 17 1 3 3 2 0 0 63 11,95
M3 33 5 14 5 1 1 0 2 0 0 1 4 0 0 28 5,31
TOPLAM 527 38 39 48 13 72 14 203 21 44 14 16 4 1 489 92,78
15,74
16 14,42 13,85
14 11,95
11,57 :
- 10,81
9,1
10
8
5,31
6
4
2
0
11 12 C P1 P2 M1 M2 M3

Grafik 90: Belentepe Toplumu Toplum Genelinde ileri Eriskin Bireylerdeki Dis

Asinmalarinin Dagilimi
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Grafik 91: Belentepe Toplumu Toplum Genelinde Ileri Eriskin Bireylerde Dis

Asinmasinin Asinma Derecelerine Gore Dagilimi
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2.3.6. Belentepe Toplumunda Alveol Kaybi

2.3.6.1. Eriskin Bireylere Ait Cenelerde Alveol Kaybi

2.3.6.1.1. Kadin Bireylerde Alveol Kaybi: Belentepe toplumunda kadin
bireylere ait toplam 56 adet ¢cene ve ¢ene pargasi alveol kaybi agisindan incelenmistir
ve 53’linde %94,64 oraninda alveol kayb1 oldugu belirlenmistir. Bu deger alt ¢cenede
(%93,10) Ust ceneden (%96,29) daha disiiktiir, fakat aralarinda istatistiksel olarak
anlaml1 bir fark bulunamamistir (p>0,05). Ust ¢cenede %23,07 oraninda az, %44,15
oraninda orta ve %30,76 oraninda ileri derecede alveol kayb1 oldugu saptanmigtir. Alt
¢enede ise %18,51 oraninda az, %29,62 oraninda orta ve %>51,85 oraninda ileri
derecede alveol kaybi varlig1 kaydedilmistir. Kadin bireylerde alt ¢cene ve list ¢ene
birlikte degerlendirildiginde %20,75 oraninda az, %37,73 oraninda orta ve %41,50

oraninda ileri derecede alveol kayb1 oldugu belirlenmistir (Tablo 74 ve Grafik 92).

Tablo 74: Belentepe Toplumu Kadin Bireylerde Alveol Kayiplarinin Dagilimi

Ba ? A % Orta % 0 % opla %

Kadin 27 6 23,07 12 44,15 8 30,76 26 96,29

Alt cene

Kadin 29 5 18,51 8 29,62 14 51,85 27 93,10
Ust + Alt

cene

Kadin 56 11 20,75 20 37,73 22 41,50 53 94,64
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Grafik 92: Belentepe Toplumu Kadin Bireylerde Alveol Kayiplarinin Dagilimi

Resim 18: BLT13 M122/1 numarali kadin bireyde alveol kayb1
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2.3.6.1.2. Erkek Bireylerde Alveol Kaybi: Belentepe toplumunda erkek
bireylere ait toplam 100 adet ¢ene ve ¢ene parcasi alveol kaybi agisindan incelenmistir
ve 99’unda alveol kaybi oldugu belirlenmistir. Bu deger alt ¢cenede (%98,21) {ist
ceneden (%100) daha diisiiktiir, ancak aralarinda istatistiksel olarak anlamli bir fark
saptanmamustir (p>0,05). Ust ¢cenede %13,63 oraninda az, %52,27 oraninda orta ve
%34,09 oraninda ileri derecede alveol kaybi oldugu kaydedilmistir. Alt ¢enede ise
%18,18 oraninda az, %36,36 oraninda orta ve %45,45 oraninda ileri derecede alveol
kayb1 saptanmistir. Erkek bireylerde alt ¢ene ve iist gene birlikte degerlendirildiginde
%16,16 oraninda az, %43,43 oraninda orta ve %40,40 oraninda ileri derecede alveol

kaybina rastlanmuistir (Tablo 75 ve Grafik 93).

Tablo 75: Belentepe Toplumu Erkek Bireylerde Alveol Kayiplarinin Dagilimi

Erkek 44 6 13,63 23 52,27 15 34,09 44 100
Alt cene

Erkek 56 10 18,18 20 36,36 25 45,45 55 98,21
Ust + Alt

cene

Erkek 100 16 16,16 43 43,43 40 40,40 99 99
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Grafik 93: Belentepe Toplumu Erkek Bireylerde Alveol Kayiplariin Dagilimi

Resim 19: BLT12 M44 numarali erkek bireyde alveol kaybi
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2.3.6.1.3. Kadin ve Erkek Bireylerde Alveol Kaybimin Karsilastirimasi:
Belentepe toplumunda kadin ve erkek bireylerin ¢enelerinde gozlenen alveol kayiplari
cinsiyetler agisindan karsilastirildiginda erkek bireylerde gozlenen alveol kaybi orani
(%99) kadin bireylerde gdzlenen alveol kaybi oranindan (%94,64) fazladir. Cinsiyetler
arasinda belirlenen bu fark istatistiksel olarak degerlendirildiginde anlamli olmadig1

anlasilmistir (p >0,005).

100
90
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50
40
30
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Az Orta Cok Genel

H Kadin ™ Erkek

Grafik 94: Kadin ve Erkek Bireylerde Alveol Kaybinin Genel Dagilimi

Alveol kaybi agisindan ist c¢eneler degerlendirildiginde erkek bireylerde
saptanan oran (%100) kadin bireylerde saptanan orandan (%96,29) fazladir. Ust

¢eneler arasindaki bu fark ise anlamli degildir (p >0,005).
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Grafik 95: Kadin ve Erkek Bireylerde Alveol Kaybinin Ust Ceneye Gére Dagilimi

Kadin ve erkek bireylerde alt c¢eneler alveol kaybi agisindan
degerlendirildiginde, kadin bireylerde belirlenen oran (%93,10) erkek bireylerde
belirlenen orandan (%98,21) disiiktiir. Aradaki bu farkin anlamli olup olmadigina

bakildiginda ise X? testine gore arada anlaml bir fark yoktur (p >0,005).
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Grafik 96: Kadin ve Erkek Bireylerde Alveol Kaybinin Alt Ceneye Gore Dagilimi
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2.3.6.1.4. Cinsiyeti Belirsiz Bireylerde Alveol Kaybi: Belentepe toplumunda

cinsiyeti belirsiz erigkin bireylere ait toplam 20 adet ¢ene ve ¢ene pargasi alveol kaybi

acisindan incelenmistir. Incelenen bireylerin tamaminda alveol kaybi oldugu

saptanmustir. Ust cenede %30 oraninda az, %20 oraninda orta ve %50 oraninda ileri

derecede alveol kaybi varken, alt cenede %50 oraninda az, %40 oraninda orta ve %10

oraninda ileri derecede alveol kaybi vardir. Alt ¢ene ve iist ¢ene birlikte

degerlendirildiginde %40 oraninda az, %30 oraninda orta ve %30 oraninda ileri

derecede alveol kayb1 varligi kaydedilmistir (Tablo 76 ve Grafik 97).

Tablo 76: Belentepe Toplumu Cinsiyeti Belirsiz Bireylerde Alveol Kayiplarinin

Dagilimi

Ust cene
Belirsiz
erigkin

\Bakllan
10

20

50

10

100

Alt cene

Belirsiz
eriskin

10

40

10

10

100

Ust + Alt
cene

Belirsiz
eriskin

20

40

30

30

20

100
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Grafik 97: Belentepe Toplumu Cinsiyeti Belirsiz Bireylerde Alveol Kayiplarinin

Dagilimi

Resim 20: BLT11 M180/2 numarali cinsiyeti belirsiz bireyde alveol kayb1
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2.3.6.1.5. Toplum Genelinde Erigkin Bireylerde Alveol Kaybi: Belentepe
toplumunda toplum genelinde eriskin bireylere ait toplam 176 adet ¢ene ve ¢ene
parcasi bu lezyon agisindan incelenmis ve 172’sinde %97,72 oraninda alveol kaybi
oldugu belirlenmistir. Ust ¢enede bu oran %98,76 iken alt cenede %96,84 tiir. Ust
¢enede %18,75 oraninda az, %46,25 oraninda orta ve %35 oraninda ileri derecede
alveol kayb1 saptanmigken, alt ¢enede %21,73 oraninda az, %34,78 oraninda orta ve
%43,47 oraninda ileri derecede alveol kaybi saptanmustir. Alt gene ve Ust ¢ene birlikte
degerlendirildiginde %20,34 oraninda az, %40,11 oraninda orta ve %44,76 oraninda

ileri derecede alveol kayb1 varligi kaydedilmistir (Tablo 77 ve Grafik 98).

Tablo 77: Belentepe Toplumu Toplum Genelinde Eriskin Bireylerde Alveol

Kayiplarin Dagilimi

Ustcene  Bakilan Az
Toplum 81 15 18,75 37 46,25 | 28 35 80 98,76
Geneli

Alt cene
Toplum 95 20 21,73 32 34,78 | 40 43,47 | 92 96,84
Geneli
Ust + Alt
cene
Toplum 176 35 20,34 69 40,11 e 44,76 172 97,72
Geneli
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Grafik 98: Belentepe Toplumu Toplum Genelinde Erigskin Bireylerde Alveol

Kayiplarinin Dagilimi

2.3.7. Hypoplasia

Belentepe toplumunda toplum genelinde %9,47 oraninda hypoplasia varlig

tespit edilmistir.
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BOLUM 3: TARTISMA

Antik donemlerde yasamis insan toplumlarinin iskelet kalintilar1 ile dis ve
¢eneler lizerindeki hastaliklara iligkin lezyonlarin incelenmesiyle o toplumlara ait pek
cok bilgi edinmek miimkiindiir. Insan topluluklarmin atesi kontrol altina almasiyla
birlikte, pisirme teknikleri gelismis, besin kaynaklar1 ¢esitlenmis, bununla birlikte
beslenme bigiminde de farklilagsmalar olmaya baslamistir. Bu durum da isanin
biyolojik, morfolojik ve kiiltiirel yapisinda degisimlere yol a¢mustir. Boylece
Gegmiste yasamis insanlarin beslenme, yasam tarzi, gevreSel kosullar ve saglik
sorunlart ile ilgili bilgileri insanlara ait iskeletlerin yani sira, dis ve ¢eneleri de
inceleyerek anlamak mumkin olabilmektedir.  Toplumlar arasi karsilastirma
yapildiginda ise, donem ve popiilasyon farkliliklar1 ve benzerliklerini gerekgeleri ile
ortaya koymak mumkindir. Bu nedenle Bu tez ¢alismasinda Antik bir toplum olan
Milas Belentepe insanlarmin dis ve c¢eneleri tzerindeki patolojik lezyonlar

calisiimustir.

Milas Belentepe yerlesim yerinde yapilan arkeolojik ¢aligmalardan ele gegen
bulgular dogrultusunda, bu bolgede Dogu Roma-Bizans doneminde yasamis olan
toplulugun, Karia Bolgesi sinirlart i¢inde yer alan kdy benzeri kiigiik bir yerlesim
yerinde yasamis oldugu anlasilmaktadir (Ozbey, 2013; Bean, 1987; Kizil ve Oztekin,
2010) Bolgede kaz1 ¢alismalartyla birlikte, yorenin yerlesim yerleri ve ekolojik
cevresine iligkin yapilan arastirmalar, Belentepe’nin giiniimiizde de kirsal yasami

devam ettiren kiiciik koy yerlesimlerinden olustugunu ortaya koymaktadir.
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Anadolu’da iklim ve bitki ortiisiinde yiizyillar boyunca ¢ok blylk degisim olmadigi
g0z Oniine alindiginda, Akdeniz ikliminin hakim oldugu Belentepe bdlgesinde yasamis
olan Dogu Roma-Bizans insanlarinin, giiniimiizde de bu bolgede yasamini devam
ettiren topluluklar gibi siklikla bolgede yetisen yerel bitkileri, beslenmeleri igin
tiketmis olmalar1 muhtemeldir (Yakar,2007). Aym zamanda Anadolu’da koy
yerlesimini siirdliren Bizanslilarin asil ge¢im kaynaklar1 olan tarimin yant sira meyve-
sebze yetistiriciligi, aricilik ve hayvancilik da yaptiklar1 bilinmektedir (Baskici 2009).
Bolgede yapilan arkeolojik calismalardan ele gegen zeytin ve sarap islikleri, bu
insanlarin zeytin ve sarap ireticiligi yaptiklarinin bir gostergesidir (Korkmaz, 2011).
Bununla birlikte yorede yasayan insanlarin bagcilik ve bahgecilik (sebze-meyve
yetistiriciligl) yapmis olduklari anlagilmaktadir. Ayrica Mugla’nin Milas ilgesine bagli
olan Belentepe’nin denize yakin bir yerlesim bolgesi olmasi burada yasamig olan
insanlarin deniz iirlinlerini de tiikketmis olabilecegini diistindiirmektedir. Bolgede el
degirmenleri ve havanlara iligkin buluntulara da rastlanmis olmas1 bu insanlarin tarim

yaptiklarinin ve tahil iirtinleri tiikketmis olabileceginin bir isareti sayilabilir.

3.1.Dis Tas1

Yiiksek oranda protein veya karbonhidrat tiikketimi ile olusan dis taslar
toplumlarda beslenme tarzlarinin ortaya ¢ikarilmasinda onemli bir role sahiptir.
Belentepe toplumunda bebek ve c¢ocuklara ait siit dislerinde saptanan % 1,33
oranindaki dis taginin, Anadolu’da yasamis diger c¢agdaslariyla karsilastirildiginda
daha diistik degerde oldugu anlasilmaktadir (Grafik 99). Diger Anadolu toplumlari dis

tas1 olusumu agisindan incelendiginde, bu olusum Sardis (Eroglu, 1998) toplumunda
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%]17,1 oraninda, lasos (Yilmaz Usta, 2013) %17,04 ve Dara (Sarbak, 2014)
toplumunda %21,48 oraninda oldugu anlasilmistir (Grafik 99). Bu da bize gosteriyor
ki Belentepe toplumundaki bebek ve ¢ocuklarin, cagdasi diger Anadolu toplumlardaki

bebek ve cocuklara oranla ¢ok daha az protein veya karbonhidrat tiikketimi olmasi

muhtemeldir.
21,48
25 .
17,04 -5
20 A
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0
Belentepe Sardis lasos Dara

Grafik 99: Belentepe Toplumunun Cagdasi Diger Anadolu Toplumlarinin Siit

Dislerindeki Dis Tags1 Karsilagtirilmasi

Belentepe toplumu c¢ocuklarina ait daimi dislerdeki dis tas1 % 4 oraninda
bulunurken, kadinlarda % 13,85, erkeklerde %18,04, cinsiyeti belirsiz erigkin bireylere
ait daimi dislerde ve izole daimi dislerde % 16,93 bulunmustur. Erkek bireyleri her
iki ¢cene agisindan degerlendirdigimizde: de alt ¢enede dis tast olusumlar iist ¢eneye
gore daha fazladir ve ¢ene yarimlari arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farklilik
oldugu saptanmistir. Belirlenen bu farkin alt ¢enedeki dislerin agiz igerisinde yer alan

tiikiiriik bezlerine daha yakin olmasindan kaynaklandigi diisiiniilmektedir. Kadin ve
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erkek bireylerde gozlenen dis tasi olusumlar karsilastirildiginda alt ve {ist ¢ene
yarimlar1 agisindan aralarinda istatistiksel olarak anlamli bir fark oldugu gézlenmistir.
Kadin bireylerde iist ¢ceneler bu lezyondan daha ¢ok etkilenirken, erkek bireylerde alt
cenelerin bu lezyondan daha fazla etkilenmistir. Saptanan bu farkin, cinsiyetler
arasinda alt ve list ¢eneye ait incelenen diglerin sayica birbirinden ¢ok farkli olmasinin

bir sonucu oldugu kanaatindeyiz.

Belentepe insanlarin1  toplumu dis tasi1 agisindan genel olarak
degerlendirdigimizde, dis taslarinin hemen hepsi az derecededir olmakla birlikte,

%13,02 degerinde bir oranla karsilastik.

Belentepe eriskinleri dis tasi agisindan, verilerine ulasilabilen cagdasi diger
Anadolu toplumlariyla karsilastirildiginda: Laodikea (Simsek, 2011), Kerti (Sarbak
ve dig., 2014), Tios/Flyos (Cirak ve Cirak, 2014), Arslantepe (Uzel ve Alpagut, 1987),
Sardis (Eroglu, 1998), Dara (Sarbak, 2014), Adramytteion (Atamtiirk ve Duyar, 2008),
Alanya Kalesi (Ustiindag ve Demirel, 2009), Iasos (Y1lmaz Usta, 2009), iznik (Erdal,
1996) ve Eski Cezaevi (Erdal, 2003) toplumlariyla arasinda istatistiksel olarak anlamli
farklar oldugu bulunmustur. Belentepe toplumunda belirlenen dis tasi orani,
Tios/Flyos ve Arslantepe toplumlarindan daha yiiksek cikarken; Laodikea, Kerti,
Sardis, Dara, Adramytteion, Alanya Kalesi, lasos, Iznik ve Eski Cezaevi
toplumlarindan daha diisiik degerde ¢ikmustir (Tablo 78 ve Grafik 100). Bu durum
Belentepe toplumunun Tios/Flyos ve Arslantepe toplumlarina gore daha fazla protein

veya karbonhidrat i¢eren besinler tikketmis oldugunu, bunun yani1 sira Laodikea, Kerti,
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Sardis, Dara, Adramytteion, Alanya Kalesi, Iasos, Iznik ve Eski Cezaevi toplumlarina
oranla daha az karbonhidrat veya protein i¢eren besinler tiikketmis olabilecegini akla
getirmektedir. Dolasyisiyla Belentepe Dogu Roma-Bizans toplumunun diyetinde
karbonhidrat ve protein igeren hayvansal gidalar ile bitkiler, baklagiller ve tahillar

olmasi1 muhtemeldir.

Tablo 78: Belentepe ile Cagdas1 Diger Anadolu Toplumlarinin Dis Tas1 A¢isindan

Karsilagtirilmasi
Belentepe 268 13,0 - -
Laodikea (Simsek, 2011) 382 31,23 <0,001 <0,001
Kerti (Sarbak ve dig., 39 54,92 <0,001 <0,001
2014)
Tios / Flyos (Cirak ve 30 6,1 <0,001 <0,001
Cirak, 2014),
Arslantepe (Uzel ve 32 80 <0,001 <0,001
Alpagut, 1987)
Sardis (Eroglu, 1998) 1064 49,48 <0,001 <0,001
Dara (Sarbak, 2014) 976 69,54 <0,001 <0,001
Adramytteion (Atamtirk 61 29,61 <0,001 <0,001
ve Duyar, 2008)
Cigekdagi (Alkan ve dig., 1 1,88 0,016 0,28
2014)
Smyrna Agorasi (Yasar ve 32 16,96 0,174 1,000
dig., 2008)
Alanya Kalesi 72 29,6 <0,001 <0,001
(Ustiindag ve Demirel,
2009)
Iasos (Yilmaz Usta, 2009) 698 50,8 <0,001 <0,001
Iznik (Erdal, 1996) 3294 59,28 <0,001 <0,001
Eski cezaevi (Erdal, 2003) 245 57,2 <0,001 <0,001

p*: p* degerleri ¢coklu karsilastirma i¢in yapilan Bonferroni diizeltmeli p degerlerini gosterir.
n: Dis tag1 olgusu gozlenen dis sayist
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Grafik 100: Belentepe ile Cagdas1 Diger Anadolu Toplumlarmin Dis Tas1 A¢isindan

Karsilagtirilmasi

3.2. Apse

Apsenin ortaya ¢ikmasinda dis tasi, pulpaya inen ¢iiriikler ve asinmalar blyik
bir rol oynar. Belentepe toplumunu olusturan bireylerin daimi disleri apse agisindan
incelendiginde kadinlarda %2,26, erkeklerde 92,23, cinsiyeti belirsiz erigkin
bireylerde % 0,85 ve toplum genelinde %2,11 oraninda apse olgusu belirlenmistir.
Belentepe toplumunda dis tagi olusumlarinin az derecede olmasi, apsenin olugsmasina
dogrudan bir katkisinin olmadigini gostermektedir. Bu durumda toplum genelinde
gozlenen apselerin, ileri derece cilriiklerden ve asinmalardan kaynakli olmasi
mimkindir. Ozellikle sayica daha fazla olan ileri derecede asinmalarin apse

olusumunda daha etkin oldugu diisiiniilebilir.
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Apse olusumu agisindan Belentepe toplumu, verilerine ulagilabilen ¢agdasi
diger Anadolu toplumlariyla karsilastirildiginda: Laodikea (Simsek, 2011), Sardis
(Eroglu, 1998), Dara (Sarbak, 2014), iznik (Erdal, 1996) ve Eski Cezaevi (Erdal, 2003)
toplumlariyla aralarinda istatistiksel agidan anlamli farklar bulunmustur (Tablo 79).
Tablo 79°dan da goriilecegi gibi Belentepe toplumunda belirlenen apse orani, ¢gagdasi
diger Anadolu toplumlarindan daha az degerdedir (Grafik 101). Dis tasi, pulpay1 agiga
¢ikaran ¢iiriik ve pulpay1 agiga ¢ikaran aginmalar, apse olusumunda etkin rol oynayan
faktorlerdir. Ancak Belentepe’nin ¢agdasi diger Anadolu toplumlarinda, pulpay1 agiga
c¢ikaran ¢iiriik ve aginmalarin sayilar1 hakkinda her hangi bir bilgimiz bulunmamakla
birlikte, bu toplumlardaki dis tagi oranmin bizim inceledigimiz toplumdan yiiksek

olusu, diger toplumlarla arasinda anlamli bir farklilik yaratmaktadir.

Tablo 79: Belentepe Ile Cagdasi Diger Anadolu Toplumlarmin Apse Olusumu

Agisindan Karsilagtirilmasi

Belentepe 52 2,11 - -
Laodikea (Simsek, 2011) 60 3,8 0,001 0,011
Tios / Flyos (Cirak ve Cirak, 2014) 7 1,6 0,491 1,000
Sardis (Eroglu, 1998) 95 7,26 <0,001 <0,001
Dara (Sarbak, 2014) 54 3,71 0,003 0,033
Adramytteion (Atamturk ve Duyar, 2008) 3 1,36 0,451 1,000
Smyrna Agorasi (Yasar ve dig., 2008) 3 1,63 0,662 1,000
Alanya Kalesi 4 2,3 0,899 1,000
(Ustﬁndag ve Demirel, 2009) 28 2,1 0,952 1,000
Iasos (Y1lmaz Usta, 2009) 308 3,93 <0,001 <0,001
Iznik (Erdal, 1996) 26 51 <0,001 <0,001

p*: p* degerleri ¢oklu karsilastirma i¢in yapilan Bonferroni diizeltmeli p degerlerini gosterir.
n: Apse olgusu gozlenen dis sayisi
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Grafik 101: Belentepe ile Cagdasi Diger Anadolu Toplumlarinin Apse Olusumu

Acisindan Karsilagtirilmasi

3.3.Cirik

Tarihsel siiregte ilk insanimsilardan bu yana dislerde dis ¢lirtik olgusunun var
oldugu bilinmektedir (Brothwell, 1959; Lanfranco ve Eggers, 2010). Ozellikle
Neolitik donem ile birlikte baslayan tarimsal faaliyetler beslenme tarzinda
degisiklikler olmasina sebep olmustur. Yiiksek protein iceren besinlerin yerine
karbonhidrat igerikli besinlerin tiiketilmeye baslanmasi toplumlarda saptanan c¢iiriik
sikliklarinin artmasina neden olmustur (Afsin, 2004; Brothwell, 1959; Giingdr, 1998;

Hillson, 2005; Kottak, 2013; Lanfranco ve Eggers, 2012; Ozbek, 2007; Scott, 1997).

Toplumlarda, tahil iiriinleri ve baklagillerin tiiketiminin artmasi ile birlikte

islenmis gidalarin tiikketiminde, fermantasyon surecinde ve 6zellikle seker tiiketiminde
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yavas bir artis olmustur (Ozbek, 1979; Juan, Lopez, Sanchez, Rodriguez, Caro, 2002;
Kaidonis, Ranjitkar ve Townsend, 2012). Basit sekerin tiiketimindeki bu artisin, agiz
florasinin bozulmasinda etkin bir rol oynadigi diistiniilmektedir (Hillson, 1979;
Kaidonis, Ranjitkar ve Townsend, 2012). Buna ek olarak diyette yer alan meyve ve
sebzeler ile sarap ve zeytinyagi tiiketimi de agiz ortaminin degismesine ve agiz
icindeki ph seviyesinin azalmasina sebep olmaktadir (Kaidonis, Ranjitkar ve
Townsend, 2012). Agiz iginde asidik periyodun fazla oldugu bu beslenme tarzinda
curlklerin ortaya ¢ikmasi kaginilmazdir (Hillson, 1979; Kaidonis, Ranjitkar ve
Townsend, 2012). Cirtkler ile birlikte ileri derecede asinmalarin gozlenmesi yiiksek
oranda karbonhidrat iceren besinlerin de tiiketildiginin bir gostergesidir (Kaifu ve dig,.

2003).

Milas Belentepe bebek ve cocuklarin siit disleri dis ¢iirigli acisindan
degerlendirildiginde % 4,98 oraninda dis ciirligliniin varli§i saptanmistir. Bu yas
grubununda okliizyal yiizey siit disi ¢iiriikkleri yogun olarak belirlenmistir. Belentepe
siit diglerinde belirlenen ciirlikler, verilerine ulasilabilen ¢agdaslar1 diger Anadolu
toplumlariyla karsilastirildiginda: Laodikea (Simsek,2011)’da %0,84, Panaztepe
(Giileg, 1998)’de %5.,8, Sardis (Eroglu, 1998)’te %0,77, Smyrna Agorasi (Yasar ve
dig., 2008)’nda %3,2, Alanya Kalesi (Ustiindag ve Demirel, 2009)’nde %7,1, lasos
(Y1lmaz Usta, 2013)’da %3.,42, Dara (Sarbak, 2014)’da % 8,8 oraninda dis ¢iirtigii
varhigi oldugu ve Beletepe’ye en yakin olan toplumun Iasos oldugu gorulmektedir
(Grafik 102). Belentepe toplumunda belirlenen ¢iiriikk oraninin: Laodikea, Sardis,
Smyrna Agoras1 ve lasos toplumlarindan daha yiiksek; Panaztepe, Alanya Kalesi ve

Dara toplumlarindan diisiik oldugu anlasilmaktadir (Grafik 102). Anadolu’da, Bizans
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doneminde yasamis olan toplumlarda, bebeklere siitten kesildikten sonra genellikle
arpa ezmesi ve bal benzeri ek gidalarin verildigi rapor edilmistir (Yildiz, 2009). Bu
tiir gidalarin bebek ve cocuklara verilmis olmasi, Belentepe ve diger toplumlarda siit
dislerinde ciiriikklere yol agmaktadir, bu durum incelen toplumda siit diglerinde

cgiirliklere rastlanmasi agiklar niteliktedir.
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Grafik 102: Belentepe Toplumun Bebek ve Cocuklarmm Siit Disi Curuklerinin,

Cagdas1 Diger Anadolu Toplumlariyla Karsilagtirilmasi

Belentepe toplumunu olusturan bireylerin daimi dislerine bakildiginda
cocuklarda %3,2, kadinlarda %18,93, erkeklerde %18,80 oraninda, cinsiyeti belirsiz
eriskin bireylerde ve izole daimi dislerde %19,57 oranlarinda dis ¢iirigi varhigi
belirlenmistir. Hem kadin hem de erkek bireylerde alt ¢enelerde saptanan ¢iiriik orant
iist genelerden daha fazla ¢ikmistir. Belirlenen bu farkin, ¢igneme esnasinda besinlerin
alt ¢ceneye ait disler iizerinde ezilmesinden ve bu esnada besin artiklarinin kiiglik azi
ve biiyiik azi dislerinin fissiirlerine yerlesmesinden kaynaklanmis olabilecegi

diisiiniilebilir. Toplum genelinde ise %15,31 oraninda dis ¢lirtigii belirlenmis olup, en
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fazla cliriikk olusumu okliizyal yiizeyde tespit edilmistir. En yogun cliriik belirlenen
disler ise premolar ve molar disleridir. Bu durumun yanak dislerinin kesme-koparma
isleminden ziyade ¢ignemede rol almasi ve bu dislerin yiizeylerinin daha genis ve
tiiberkiillii olmasindan kaynakli oldugu diisiiniilmelidir. Belentepe insanlarinda dis
clriikleriyle birlikte ileri derecede asinmalar da saptanmistir. Ayrica cinsiyetler dig
cliriigii agisindan karsilastirildiginda aralarinda anlamli bir farklilik bulunmamistir. Bu

durum kadin ve erkeklerin benzer bir beslenme rejimi uyguladiklarinmi diistindiirebilir.

Caglar ve arkadaslar1 (2007) Iznik Bizans toplumu iizerinde yaptiklari
calismada: diisiik ¢iirtik sikliginin (% 0.0 -5.3) balik¢ilik ve aver toplayicilik yapan
toplumlarda; orta dereceli ¢iiriik sikliginin (% 0.44 -10.3) karisik, yani yerlesik yasama
gegmis ama avci toplayict yasama da hala devam eden toplumlarda; yiksek curik
frekansinin (%2.3- 26.5) ise yerlesik yasama gecmis toplumlarda gdzlendigini
belirtmislerdir (Caglar ve dig., 2007). Turner tarafindan yapilan diger bir arastirmada
ise: avci-toplayict toplumlarda ortalama %1,72; karisik yani yerlesik yasama ge¢mis
ama avcl toplayici yasama da hala devam eden toplumlarda ortalama % 4,37; tarim
toplumlarinda ortalama %38,56 oraninda ciiriik oldugundan bahsedilmektedir (Turner,

1979) .

Yukarida yapilan caligmalardaki degerler, Belentepe toplumunun tarim
toplumundaki degerlere benzer sonuglar verdigini gostermektedir. Bu durumun bir
kanit1 da kazi alaninda ele gecen el degirmenleri ve havanlardir. Belentepe toplumu

genelinde belirlenen dis ¢iirtigii siklig1 goz 6niine alindiginda karbonhidrat agisindan

201



zengin olan tahil triinlerinin tiikketilmis olabilecegi akla gelmektedir. Ayrica bolgede
zetinyagi ve sarap isliklerinin bulunmasi Belentepe toplumunun sebze-meyvecilik ile
birlikte bagcilik da yaptigi géz oniine alindiginda toplum genelinde karbonhidrat ve
seker igerikli besin tiikketiminin fazla oldugu da diisiiniilmelidir. Bu durumlar toplum

genelinde belirlenen ¢iiriik oranlarinda yliksek deger vermesini agiklar niteliktedir.

Dis ciiriikleri antemortem dis kayiplarina da neden olabilmektedir, bu nedenle
antik donem topluluklarinda gercek dis c¢liriigii oram1 hesaplanirken belli oranda
antemortem dis kayiplar1 da ¢iiriikk hesaplamisana katilarak gercek dis ¢liriigli orani
hesaplanmaktadir.  Bunun i¢in dis c¢iirigi hesaplama diizeltmesi formulleri
gelistirilmistir  olup, bu formiiller uyarlanarak ger¢ek dis ¢iiriigii oram
hesaplanmaktadir (glrik hesaplama formulleri materyal ve metot bolimunde yer
almaktadir, bkz. s. 95). Ancak Antik donem Anadolu toplumlari tizerinde arastirmalar
yapan bazi arastirmacilar bu metodu uygulamadiklarindan bu tiir c¢aligmalarla
karsilagtirma yapilirken Belentepe toplumunun diizeltilmemis ¢liriik orani

karsilastirilmistir.

Belentepe toplumunda belirlenen diizeltilmemis dis ¢iiriigii oran1 verilerine
ulasilabilen Anadolu’da yasamis ¢agdaslar ile karsilastirildiginda, Laodikea (Simsek,
2011), Tios/Flyos (Cirak ve Cirak, 2014), Arslantepe (Uzel ve Alpagut, 1987), Sardis
(Eroglu, 1998), Smyrna Agorasi (Yasar, 2008), Iasos (Yilmaz Usta, 2013), Tlos
(Atamtiirk ve dig., 2011), Iznik (Erdal, 1996) ve Eski Cezaevi (Erdal, 2003)

toplumlariyla karsilastirildiginda, Belentepe toplumunda saptanan dis ¢iirligii orani,
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karsilastirilan bu toplumlardan daha yiiksek degerde oldugu goriilmektedir. Bununla
birlikte belirtilen bu toplumlarla bizim toplumumuz arasinda anlamli farklar
bulunmustur (Tablo 80), (Grafik 103). Boylece Belentepe insanlarinin diger
toplumlar1 olusturan insanlardan karbonhidratca zengin besinleri biraz daha fazla

tiiketmis olabilecegi sdylenebilir.

Insanlarda beslenmeye ve kétii hijyen kosullarina bagl olusan dis ¢iiriiklerinin
yani sira genetik alt yapiya bagli olarak da dis ¢iiriikleri olusabilmektedir. Bu konuda
yapilan bazi calismalar genetik varyasyonlarin ve katilsal yatkinligin dis c¢Uriigii
goriilme sikhigim arttirdigimi destekler niteliktedir (Isler, Schoen ve Iscan, 1985;
Werneck, Mira ve Trevilatto, 2010; ). Ozellikle kadinlarda, cinsiyet hormonlari,
hamilelik ve tireme fonksiyonlarinin agiz ve dis saglhigini kotii etkiledigi kanitlanmigtir

(Lukacs ve Largaespada, 2006; Arantes ve dig., 2009).

Tablo 80: Belentepe Ile Cagdas1 Diger Anadolu Toplumlarinin Dis Ciiriigii A¢isindan

Karsilastirilmasi

Toplumlar

Belentepe 315 5 3 - -
Laodikea (Simsek, 2011) 33 2,62 <0,001 <0,001
Kerti (Sarbak ve dig., 2014) 9 12,67 0,543 1,000
Tios / Flyos (Cirak ve Cirak, 2014), 19 3,86 <0,001 <0,001
Arslantepe (Uzel ve Alpagut, 1987) 48 9,52 0,001 0,013
Sardis (Eroglu, 1998) 183 8,7 <0,001  <0,001
Dara (Sarbak, 2014) 189 13,63 0,172 1,000
Adramytteion (Atamtirk ve Duyar, 2008) 21 10,1 0,044 0,654
Cigekdagi (Alkan ve dig., 2014) 3 5,66 0,052 0,786
Smyrna Agorasi (Yasar ve dig., 2008) 8 4,46 <0,001  <0,001
Alanya Kalesi 31 12,06 0,073 1,000
(Ustiindag ve Demirel, 2009)
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Iasos (Y1lmaz Usta, 2009) 74 5,38 <0,001 <0,001
Tlos (Atamtiirk ve dig., 2011) 0 0,0 <0,001 <0,001
Hasankeyf ( Sevim Erol ve dig., 2011) 5 6,94 0,051 0,765
Iznik (Erdal, 1996) 621 10,88 <0,001 <0,001
Eski cezaevi (Erdal, 2003) 45 9,6 0,001 0,021

p*: p* degerleri ¢oklu karsilastirma igin yapilan Bonferroni diizeltmeli p degerlerini gosterir.
n: Cilirlik olusumu gozlenen dis sayisi
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Grafik 103: Belentepe Ile Cagdas1 Diger Anadolu Toplumlarmin Ciiriik Olusumu

Acisindan Karsilastirilmasi

Belentepe toplumunda dis ¢iiriik oranlarinda Hardwick (1960) diizeltmesi
yapildiktan sonra hesaplanan ciiriikk oranlari, bu yontemle ¢alisilmis cagdasi diger
Anadolu toplumlariyla karsilastirmalari yapilmistir. Belentepe toplumunda Hardwick
diizeltmesi yapildiginda c¢iiriikk orant %24,79’a yiikselmistir. Bu oran Arslantepe
toplumunda %14,20, Sardis toplumunda %12,49, Dara toplumunda %16,08 ve lasos

toplumunda %13,24 olarak verilmistir. Belentepe ciiriik orani bu toplumlarla
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karsilastirildiginda, bizim toplumumuzun hemen hepsinden daha yiiksek oldugu da

goriilmiistiir.

Ayrica Duyar ve Erdal’in (2003) cliriik diizeltme yontemine goére Belentepe
toplumunda diizeltilmis ¢iiriik oran1 % 17,74 deger hesaplanmis olup, bu yonteme gore
hesaplanan ¢agdasi diger Anadolu toplumlarinda lasos’da % 6,76 ve Eski Cezaevi
toplumunda %18,71 olarak belirlenmistir. Belentepe toplumunda bu yonteme gore
belirlenen ¢iiriik orani lasos toplumundan yiiksek, Eski Cezaevi toplumundan diisiik
cikmistir. Genel olarak bakildiginda Belentepe toplumunda hesaplanan gergek ciiriik
sikliklarinin genellikle diger toplumlardan daha yiiksek oldugu anlasilmaktadir. Bu
bulgular dogrultusunda, bu g¢aligmada incelenen Belentepe insanlarinin dis
clriiklerinin, c¢agdas1i diger Anadolu toplumlarima goére daha yogun oldugu
anlagilmaktadir. Bu insanlarin dis ¢iiriiklerinin bu kadar ¢cok olmasinin tek sebebi
karbonhidratca zengin besin kaynaklarinin ¢ok tiiketilmis olmasindan m1 kaynakl
olabilir sorusunu akla getirmektedir. Belentepe Dogu Roma Bizans Ddneminin
giiniimiize ¢ok uzak bir donem olmadig: diislincesiyle, dis ¢lrikleri ile ilgili o bélgede
yasayan glinlimiiz insanlariyla da yapilan bir gériisme dogrultusunda, orta yas grubuna
gelen insanlarin birgcogunda hi¢ de azimsanmayacak sayida dis ¢iiriikleri oldugunu
goriildii. Bunedenle Belentepe insanlarinin bu kadar yogun dis ¢iiriiklerinin, beslenme
ve kot hijyen kosullar1 kaynakli olabilecegi gibi, aileden gelen kalitsal 6zelliklerden

dolay1 da yogun dis ¢iiriiklerinin olabilecegi diisiiniilmelidir.
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3.4.Antemortem

Ag1z i¢inde gozlenen dental hastaliklar (alveol kaybi, apse, ciiriik, dis tasi,
asinma) antemortem dis kayiplarinda 6nemli etkenlerdir. Belentepe toplumunu
olusturan erigkin bireylerin disleri, antemortem dis kayb1 acisindan incelendiginde;
kadinlarda % 26,32, erkeklerde % 23,52, cinsiyeti belirsiz eriskin bireylere ait daimi
dislerde % 19,23 ve toplum genelinde % 23,97 oraninda antemortem dis kayb1 varlig1
belirlenmistir. Antemortem dis kayiplarini toplum genelinde degerlendirdigimizde;
beklentilerimizin tersine en fazla dis kaybmin 3. biiylik az1 dislerinde oldugu
goriilmiistiir (Bkz. Grafik 48). Oysa Antik donem topluluklarinda en fazla antemortem
kayiplarin, ¢igneme olaymin en ¢ok gergeklestigi ve temizlenmedigi takdirde besin
artiklarinin en ¢ok birikerek dis ¢iirlimesine sebep oldugu 1. ve 2. (M1 ve M2) biiyiik
az1 dislerde olmasi beklenir. Belentepe toplumunda 3. Biiyiik az1 dislerinde sonra en
cok antemortem dis kayiplar1 beklentiler dogrultusunda sirasiyla 1. ve 2. biiyiik az1
dislerindedir. Aslinda say1 olarak baktigimizda en fazla antemortem dis kayb1 1. biiyiik
az1 dislerinde goriilmektedir ve bunu 2. biiylik az1 disleri takip etmektedir (Bkz. Grafik
48). Ancak incelenen ¢ene parcalarinin bir kisminda 3. biiyiik az1 disinin alveoliiniin
bulundugu kismin kirik olmasi bu durumu etkilemis olmalidir. Ayrica 3. biiyiik az1
dislerinin ¢ogunlukla zayif ¢ikmasinin ve bu dislerin daha az kullanilmasina bagh
olarak besin artiklarinin bu dislerde daha ¢ok birikerek dis ¢iirtigiine neden olmasinin
da antemortem dis kayiplarinin en ¢ok 3. biiyiik az1 dislerinde goriilmesine sebep

oldugu distintilmelidir.
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Belentepe insanlarinda  cinsiyetlerarast  antemortem dis  kayiplar
karsilastirildiginda, iist ¢eneler i¢in anlamli bir farklilik bulunamamistir. Ancak alt
cenelerdeki antemortem dis kayiplari cinsiyete gore karsilagtirildiginda aralarinda
anlamli bir fark bulunmus olup, kadinlar1 daha g¢ok etkiledigi anlagilmistir. Bu
farkliligin kadin ve erkek bireylerde alt ¢enelerde incelenen dis sayilarinin farkli
olmasindan kaynakladig diisiiniilse de, kadinlarin yasam tarzinin, yaptiklari iglerin
veya gecirmis olabilecekleri periodontal rahatsizliklarin bu duruma yol agtig1 da
diistintilebilir.  Ayrica, antemortem dis kayiplari ile ilgili yapilan caligmalarda,
kadinlarda siklikla karsilasilan osteoporozun, antemortem dis kayiplarinin en énemli
nedenlerinden biri oldugu rapor edilmistir (Keenleyside, 2008; Russell ve dig., 2013).
Kadinlarda genellikle menapoz donemi sonrasinda goriilen Ostrojen hormonunun
azalmasmin kalsiyum emilimini azaltigi, bu durumun da kemik kaybina neden
oldugundan séz edilmektedir. Ileri derecede kemik kayiplarinin da antemortem dis
kaybina sebep oldugu dile getirilmektedir (Keenleyside, 2008; Russell ve dig., 2013).
Antemortem dig kaybi acisindan cinsiyetler arasinda alt ve iist ¢eneler birlikte

degerlendirildiginde anlaml bir farklilik gozlenmemistir (Bkz. Grafik 42,43).

Antemortem dis kayb1 genellikle yasla baglantili artmaktadir. Yas ilerledik¢e
disler daha ¢ok kullanilmakta ve dental hastaliklara daha ¢ok maruz kalmaktadir. Bu
nedenle ilerleyen yas ile birlikte gézlenen antemortem dis kayiplarinda giderek bir
artiy olmaktadir. Ancak Belentepe toplumunda geng erigkinlerde % 5,55 oraninda
antemortem kayiplar saptanmistir. Bu tiir kayiplar herhangi bir periodontal hastaliga
bagli ¢ene kemigi ¢cekilmesinden kaynakli olabilecegi gibi erken dis ¢iiriiklerine baglh

kayiplar da olabilmektedir. Inceledigimiz toplumun orta erigkinlerinde % 19,79
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oraninda ve ileri eriskinlerde % 33,43 oraninda antemortem dis kaybi varligi
saptanmistir. Bu durum, Belentepe toplumunda belirlenen antemortem dis kayiplarinin
yas ile dogru orantili olarak arttigin1 gostermektedir. Her {i¢ yas grubunda da en ¢ok

antemortem dis kaybi liclincli molarlarda gozlenmistir (Bkz. Grafik 62, 63, 64).

Belentepe toplumunda gozlenen diisiikk orandaki apse olusumlari ile az
derecedeki dis taslarinin antemortem dis kayiplari tizerinde biiyiik bir etkisi olmadigi
kanisinday1z. Ancak pulpaya inen dis ¢iiriiklerinin, pulpanin agiga ¢ikmasina neden
olan aginmalarin ve yiiksek orandaki alveol kayiplariin bu olgu ilizerinde ¢ok biiyiik
etkisi oldugu dusiiniilebilir. Tarim toplumlarinda yemek pisirme tekniklerinin
degismesi ve daha yumusak yiyeceklerin tiiketilmesinden dolayr canine ve
incisivelerde daha cukur aginmalar gézlemlenmistir. Scott’a gore anterior dislerdeki
¢igneme fonksiyonun degismesine sebep olan bu durum, molar ve premolarlarda
antemortem dis kaybini arttirmaktadir (Scott, 1979). Bunun yani sira yiiksek oranda
gbzlenen alveol kayiplar1 da ¢ene kemiginin ileri derecede yikimina (¢ekilmesine) ve

antemortem dis kayiplarina neden olmaktadir.

Belentepe toplumunda belirlenen antemortem dis kayiplari, verilerine
ulasilabilen Anadolu’da yasamis diger cagdaslar1 ile karsilagtirildiginda: Belentepe
toplumu’nun Laodikea (Simsek, 2011), Tios/Flyos (Cirak ve Cirak, 2014), Sardis
(Eroglu, 1998), Dara (Sarbak, 2014), Adramytteion (Atamtirk ve Duyar, 2008),
Cicekdag1 (Alkan ve dig., 2014), Smyrna Agorasi1 (Yasar, 2008), Alanya Kalesi

(Ustiindag ve Demirel, 2009), Iasos (Yilmaz Usta,2013) ve Iznik (Erdal, 1996)
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toplumlariyla arasinda istatistiksel olarak anlamli farklar bulunmustur (Tablo 81).
Belentepe toplumunda belirlenen antemortem dis kayiplarinin, karsilagtirmasi yapilan

cagdas1 diger toplumlardan daha fazla oldugu belirlenmistir (Grafik 104).

Belentepe toplumunda saptanan dis taglarimin diger toplumlardan daha az
oranda oldugundan yukarida s6z edilmisti. Antemortem dis kayiplarinin olugsmasinda
etkili olan pulpay1 agiga ¢ikaran ciiriik ve aginmalarin diger toplumlarda ne durumda
oldugu konusunda herhangi bir bilgimiz bulunmamakla birlikte, genellikle bu
lezyonlarin antemortem dis kaybina neden oldugu konusunda bilgiler mevcuttur
(Waldron,2008). Ayrica kalititimsal 6zelliklerin de antemortem dis kayiplari {izerinde
etkili oldugu g6z ardi edilmemelidir. Bununla birlikte Belentepe toplumunda diger
toplumlara oranla ¢ok daha yiiksek oranda bulunan alveol kayiplarinin, antemortem
dis kayiplarinda ¢ok daha biiyiik bir role sahip oldugu kanisindayiz ve agiz hijyeninin

Belentepe toplumunda diger toplumlara gore ¢ok daha kotii oldugu diisiincesindeyiz.

Tablo 81: Belentepe ile Cagdasi Diger Anadolu Toplumlarmnin Antemortem Dis

Kayb1 Ag¢isindan Karsilastirilmasi

Toplumlar n Antemortem |p P*

Dis Kaybi %
Belentepe 590 23,9 - -
Laodikea (Simsek, 2011) 133 7,78 <0,001 <0,001
Tios / Flyos (Cirak ve Cirak, 2014) 56 12,81 <0,001 <0,001
Sardis (Eroglu, 1998) 247 16,04 <0,001 <0,001
Dara (Sarbak, 2014) 104 7,15 <0,001 <0,001
Adramytteion (Atamtirk ve Duyar, 20 9,43 <0,001 <0,001
2008)
Cicekdagi (Alkan ve dig., 2014) 12 9,09 <0,001 <0,001
Smyrna Agorasi (Yasar ve dig., 2008) 15 7,61 <0,001 <0,001
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Alanya Kalesi 5 2,8 <0,001 <0,001
(Ustiindag ve Demirel, 2009)

lasos (Y1lmaz Usta, 2009) 362 13,87 <0,001 <0,001
Iznik (Erdal, 1996) 213 7 <0,001 <0,001

p*: p* degerleri ¢oklu karsilagtirma i¢in yapilan Bonferroni diizeltmeli p degerlerini gosterir.
n: Antemortem dis kaybi gézlenen alveol say1si
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Grafik 104: Belentepe Ile Cagdas1 Diger Anadolu Toplumlarinin Antemortem Dis

Kayb1 Ag¢isindan Karsilastirilmasi

3.5. Asinma

Dis asinmalarinin olusumu ve derecesi tiiketilen besinler ve bunlarin
hazirlanma teknikleri ile dogrudan baglantili oldugu bilinmektedir (Hillson, 1979).
Diyette yer alan bitkilerin dokularinda bulunan sert seliilloz molekiillerinden dolayz,
hayvan etleri ise dokularinda bulunan kollajenden (Hillson, 1979; Scott, ) &tiirii yapisal

olarak dis asimnmasina sebep olan besinlerdir. Bunlarin diginda tiiketilen sert-lifli

210



besinler ve tahillarin 6giitiilmesi ya da yemegin pisirilmesi esnasinda besinlerin

igerisine karigan yabanci maddeler de, dis asinmasinin ortaya ¢ikmasinda etkendir.

Belentepe toplumunda bebek ve cocuk bireylere ait siit diglerinde % 59,48
oraninda ve 2. derecede yogunlasan dis asinmalar1 belirlenmistir. Belentepe toplumu
dis asinmalar1 % 59.48, cagdasi diger Anadolu’da toplumlari olan Laodikea (Simsek,
2011) % 83,05, Iasos (Yilmaz Usta, 2013) % 94,85 ve Dara (Sarbak, 2014) % 58,51
toplumlariyla karsilastirildiginda; Dara toplumu hari¢ tutuldugunda, Belentepe dis
asinma orant diger toplumlardan daha diisiik olup, Dara toplumuyla ¢ok yakindir

(Grafik 105).

Bu durumun, Anadolu’da Bizans toplumlarinda bebek ve ¢ocuklara ilerleyen
yagslarla birlikte ek gida olarak tahil ve sebze yemekleri verilmesinin (Yildiz, 2009) bir

sonucu olabilecegi kanaatindeyiz.
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Grafik 105: Belentepe ile Cagdas1 Diger Anadolu Toplumlarmin Siit Dislerinin Dis

Asimmasi Agisindan Karsilastirilmasi

Belentepe toplumunda c¢ocuklara ait daimi dislerde % 60,80 oraninda,
kadinlarda % 90,53 oraninda, erkeklerde %93,04 oraninda, cinsiyeti belirsiz eriskin
bireylere ait daimi dislerde ve izole daimi dislerde % 89,41 oraninda ve toplum
genelinde % 83,90 oraninda bu lezyonun varlig belirlenmistir. Bebek ve ¢cocuklara ait
stit dislerinde, ¢ocuklara ait daimi dislerde ve cinsiyeti belirsiz eriskin bireylere ait
daimi dislerde ve izole daimi dislerde asinma 2. derecede yogunlasirken, kadin ve
erkeklere ait daimi dislerle toplum genelinde asinma 4. derede yogunlagmaktadir. Bu

da bize toplum genelinde dis asinmasinin orta seviyede oldugunu gostermektedir.

Kadin ve erkek bireylerde goézlenen dis asinmalart karsilagtirildiginda
kadinlarda 2 diste 6.derece, bir diste ise 7.derecede asinma gozlenirken erkeklerde

sadece bir diste 6.derecede asinma gozlenmistir. Bu durum, kadinlarin besin hazirlama
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stirecinde daha etkin bir role sahip olmasindan kaynaklanmis olabilir. Bunun yani sira
kadin ve erkek bireylerde, iist ¢ene ve alt cenelerde dis asinmasi agisindan istatistiksel
olarak anlamli farklar bulunmustur. Alt ¢eneler ile birlikte iist ¢ceneler birlikte ele
alindiginda da cinsiyetler arasinda dis asinmasi yoniinden anlamli bir fark oldugu
belirlenmistir. Belirlenen bu farkin erkek bireylerde saptanan dig asinmalarinin daha
yiiksek oranda olmasindan kaynaklandigi saptanmistir. incelenen erkek dislerinin
kadin diglerine gore daha fazla sayida olmasinin bu durum iizerinde etkisi olmus
olabilecegi diisiiniilse de, erkeklerin kadinlara oranla daha fazla ve daha sert tanecikli
besinler tliketmis olmasinin da bu durum iizerinde etkin bir role sahip oldugu
kanisindayiz. Bu duruma ek olarak kadin ve erkek bireylerde saptanan dis ¢iiriiklerinin

az olmasinin, asinmalar {izerinde etkisi oldugu diisiincesindeyiz.

Belentepe toplumunda daimi diglerde gozlenen asinmalar yas gruplarina gore
degerlendirildiginde geng eriskinlerde %93,75 oraninda, orta eriskinlerde %92,52
oraninda, ileri erigkinlerde 992,78 oraninda bu lezyon kaydedilmistir. Geng
erigkinlerde dis asinmalar1 2. derecede yogunlasmaktadir ve ortalama aginma degeri
2,72°dir. Orta ve ileri eriskinlerde dis asinmasi 4. derecede yogunlasirken, orta
eriskinlerde ortalama asinma degeri 3,41, ileri eriskinlerde 3,73’diir. ileri eriskinlerde
ileri derecede asinmalar daha fazladir ( Tablo 56, 57, 58). Genel olarak bakildiginda,
asinma oranlar1 agisindan yas gruplari arasinda 6nemli bir fark gézlenmese de, asinma
dereceleri ve oranlari yas ilerledik¢e artmaktadir. Yasam siiresi uzadikga, disler daha
fazla kullanilmakta ve asinmalar daha fazla gozlenmektedir. Dislerdeki aginmalar

yaslandirma ic¢in de kullanilabildiginden, bizim toplumumuzda gozlenen asinma
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derecelerinin ve ortalamalarinin yasla dogru oranti olarak arttigin1 soylemek

mimkdndur.

Biitlin bu veriler goz oniine alindiginda, Belentepe toplumunda gozlenen dis
asmnmalarinin sert-lifli besinler, bitkiler, hayvan etleri tiiketiminden ve yemegin
hazirlanmasi veya pisirilmesi esnasinda yemegin igine karigan yabanci maddelerden

kaynaklandig1 sonucuna varilabilir.

Toplum genelinde dis asinmalar1 dis gruplar agisindan degerlendirildiginde en
fazla asinmanin kopek disleri ile kiigiik az1 dislerinde oldugu tespit edilmistir. Bu
durumun, toplum genelinde yiiksek oranda varligi saptanan ve en fazla biiyikk azi
dislerinde oldugu belirlenen antemortem dis kayiplarindan kaynaklandigini
diisiinmekteyiz. Antemortem dis kayiplar1 arttikca besinlerin ¢ignenebilecegi disler
kisitlanmakta ve ¢igneme fonksiyonu kiigiik az1 ve kopek dislerine gegmektedir. Bu
durum, aginmanin neden en fazla kopek disleri ile kiigiik az1 dislerinde oldugunu

aciklar niteliktedir.

Belentepe toplumunda belirlenen dis aginmalari Anadolu’da yasamis diger
cagdaslari ile istatistiksel olarak karsilastirildiginda Belentepe toplumu ile Arslantepe
(Uzel ve Alpagut, 1987), Sardis (Eroglu, 1998), Dara (Sarbak, 2014), Smyrna Agorasi
(Yasar ve dig., 2008), 1asos (Yilmaz Usta, 2009), Tlos (Atamtiirk ve dig., 2011), Hasankeyf
( Sevim Erol ve dig., 2011) ve Eski Cezaevi (Erdal, 2003) toplumlar1 arasinda anlamli

farklar bulunmustur. Belentepe toplumunda belirlenen dis asmmmasi oraninin

214



Arslantepe, Hasankeyf ve Eski Cezaevi toplumlarindan daha fazla oldugu
belirlenirken Sardis, Dara, Smyrna Agorasi, lasos ve Tlos toplumlarinda belirlenen dis
asinmalarinin Belentepe toplumundan daha fazla oldugu belirlenmistir (Tablo 82ve
Grafik 106). Bu durum Belentepe toplumunun Arslantepe, Hasankeyf ve Eski Cezaevi
toplumlarina gore daha sert-lifli, tanecikli besinler tiikettigini diisiindiirmektedir.
Bunun yani sira Belentepe toplumunun Sardis, Dara, Smyrna Agorasi, lasos ve Tlos

toplumlarina oranla daha yumusak besinler tiiketmis olabilecegini akla getirmektedir.

Tablo 82: Belentepe Ile Cagdasi Diger Anadolu Toplumlarinin Dis Asinmasi

Acisindan Karsilagtirilmasi

Belentepe 1725 83,9 - -

Arslantepe (Uzel ve Alpagut, 1987) 192 38,1 <0,001 <0,001
Sardis (Eroglu, 1998) 2095 92,7 <0,001  <0,001
Dara (Sarbak, 2014) 1368 89,9 <0,001 <0,001
Smyrna Agorasi (Yasar ve dig., 2008) 181 94,8 <0,001 <0,001
lasos (Yilmaz Usta, 2009) 1331 96,9 <0,001 <0,001
Tlos (Atamtiirk ve dig., 2011) 747 92,6 <0,001 <0,001
Hasankeyf (Sevim Erol ve dig., 2011) 30 41,7 <0,001 <0,001
Eski cezaevi (Erdal, 2003) 13 2,8 <0,001 <0,001

p*: p* degerleri ¢oklu karsilastirma icin yapilan Bonferroni diizeltmeli p degerlerini gosterir.
n: Dis aginmasi gézlenen dis sayist
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Grafik 106: Belentepe Ile Cagdasi Diger Anadolu Toplumlarmin Dis Asmmasi

Acisindan Karsilagtirilmasi

Belentepe toplumunda tespit edilen dis asinmalar1 ve dis ¢iiriikkleri hem
birbirleri ile hem de Anadolu’da yasamis diger cagdaslar ile karsilastirildiginda Eski
Cezaevi (Erdal, 2003) disinda genel olarak biitiin toplumlarda dis cirigi dis
asinmasina gore daha az oranda goriilmektedir. Hatta ¢iirilk oran1 azaldik¢a aginma
oraninin arttigi tespit edilmistir. Bu durumun dis ¢iiriigii ve dis asinmasi arasindaki

ters orantidan kaynaklandig: diisiintilmektedir.
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Grafik 107: Belentepe ile Cagdas1 Diger Anadolu Toplumlarinin Dis Asinmasi ve Dis

Ciirigli Yoniinden Karsilagtirilmasi

3.6. Alveol Kayb1

Periodontal hasaliklar i¢inde degerlendirilen alveol kayiplari, dis tasi, pulpaya
inen ¢iirtik ve aginma ile apse gibi lezyonlar ve agiz hijyeni ile dogrudan baglantilidir
(Iscan ve Kennedy, 1989; Ortner, 2003; Oztung, Yoldas ve Nalbantoglu, 2006; Roberts
ve Manchester, 2013). Alveol kayb1 agisindan toplumu olusturan erigkin bireylerin
dislerine bakildigindan kadinlarda %94,64, erkeklerde %99, cinsiyeti belirsiz eriskin
bireylere ait daimi dislerde ve izole daimi dislerde %100 ve toplum genelinde %97,72
oraninda alveol kaybina rastlanilmistir. Alveol kayb1 kadinlarda ¢ok, erkeklerde orta,
cinsiyeti belirsiz erigkin bireylere ait daimi dislerde orta ve cok derecelerde
yogunlagsmaktadir. Kadin ve erkek bireylerde gozlenen alveol kayiplar
karsilastirildiginda, erkelerde alveol kaybi daha yiiksek orandayken kadinlarda

gozlenen alveol kayiplar1 erkeklere gore daha ileri derecededir. Ancak yapilan
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istatistiksel analizler sonucunda kadin ve erkek disleri arasinda alveol kayb1 agisindan
anlamli bir fark bulunamamistir. Belentepe Dogu Roma-Bizans toplumunu olusturan
bireylerin diglerinde saptanan dis tasi ve apse olusumlari az derecede oldugu i¢in dis
taglarinin  ve apselerin alveol kaybi {izerinde ¢ok fazla etkisi oldugu
diistiniilmemektedir. Ancak dis tas1 ve apseden daha yiiksek orana sahip olan pulpanin
aciga cikmasina sebep olan dis ciirliklerinin ve asinmalarin alveol kayiplarinin
olusmasinda daha biiyiik bir etken oldugu kanaatindeyiz. Ozellikle sayica daha fazla
olan ve pulpay1 agiga ¢ikaran asinmalarin, alveol kayiplari lizerinde ¢iiriikten daha
etkili oldugu kanisindayiz. Buna ek olarak kadin bireylerde menapoz donemi

sonrasinda goriilen osteoporozun kemik kaybini arttirdigini unutmamak gerekir.

Belentepe toplumunda belirlenen alveol kayiplart Anadolu’da yasamis diger
cagdaslar ile karsilastirildiginda Belentepe toplumu ile Laodikea (Simsek, 2011),
Tios/Flyos (Cirak ve Cirak, 2014), Sardis (Eroglu, 1998), Dara (Sarbak, 2014),
Adramytteion (Atamtiirk ve Duyar, 2008), Cicekdagi (Alkan ve dig., 2014), Smyrna
Agoras1 (Yasar ve dig., 2008), Alanya Kalesi (Ustiindag ve Demirel, 2009), Iasos
(Yilmaz Usta, 2009) ve iznik (Erdal, 1996) toplumlar1 arasinda istatistiksel olarak
anlaml farklar bulunmustur. Belentepe toplumunda belirlenen apse olusumlarinin bu
toplumlardan daha fazla oldugu belirlenmistir (Tablo 83, Grafik 108). Bu durum
Belentepe toplumunun agiz hijyeni agisindan diger toplumlardan daha kétii durumda
oldugunu gostermektedir. Bizim toplumumuzdaki dis taslarinin diger toplumlardan
daha az oldugunun bilinmesi bu lezyonun olusmasinda pulpay1 agiga ¢ikaran ¢iiriik ve

asinmalarin daha fazla etkiye sahip oldugunu diistindiirmektedir.
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Tablo 83: Belentepe ile Cagdasi Diger Anadolu Toplumlarnin Alveol Kaybi

Yoniinden Karsilastirilmasi

Toplumlar Alveol Kayli p

Belentepe 172 97,72 - -
Laodikea (Simsek, 2011) 81 50,61 <0,001 | <0,001
Tios Flyos (Cirak ve Cirak, 2014) 4 8,8 <0,001 | <0,001
Sardis (Eroglu, 1998) 121 82,31 <0,001 | <0,001
Dara (Sarbak, 2014) 600 | 69,36 <0,001 | <0,001
Adramytteion (Atamtirk ve Duyar, 2008) | 12 80,0 <0,001 | <0,001
Cigekdagi (Alkan ve dig., 2014) 3 33 <0,001 | <0,001
Smyrna Agorasi (Yasar ve dig., 2008) 9 33,33 <0,001 | <0,001
Alanya Kalesi (Usﬁindag ve Demirel, 49 35,3 <0,001 | <0,001
2009)

Tasos (Yilmaz Usta, 2009) 149 |85 <0,001 | <0,001
Iznik (Erdal, 1996) 391 | 70,83 <0,001 | <0,001

p*: p* degerleri ¢oklu karsilastirma i¢in yapilan Bonferroni diizeltmeli p degerlerini gosterir.
n: Alveol kaybi1 gozlenen gene sayisi
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Grafik 108: Belentepe Ile Cagdasi Diger Anadolu Toplumlarmin Alveol Kaybi

Yoniinden Karsilagtirilmasi
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3.7. Belentepe Toplumunda Belirlenen Dis ve Cene Patolojilerinin

Anadolu’da Yasams Cagdaslar: Ile Karsilastirilmasi

Belentepe toplumu, dncelikle olarak ayni bolgeyi paylastigi lasos (Yilmaz
Usta, 2013), Tlos (Atamtiirk ve dig., 2001) ve Beybag Mevkii (Karaéz Arthan, 2013)
toplumlari ile karsilastirilmasi istenmistir. Ancak Beybag Mevkii toplumunda dis ve
cene patolojileri belirlenirken kullanilan yontemler, bizim bu tez calismasinda
kullandigimiz yontemlerden farkli oldugu i¢in bu toplum karsilastirmaya dahil
edilmemistir. Belentepe toplumu Iasos ve Tlos toplumlari ile karsilastirildiginda
toplumu olusturan bireylerin diglerinde gozlenen ciiriik ve asinma oranlar ile
cenelerinde gbzlenen alveol kayb1 ve antemortem dis kayb1 oranlari, diger iki topluma
gore cok yiiksektir. Belentepe toplumunda saptanan dis tasi orani karsilagtirildigi bu
iki toplumdan daha diisiikken, apse orani karsilagtirilan diger toplumlara benzerdir
(Tablo 84). lasos toplumunun denizel iiriin agirlikli beslenme bigimine sahip oldugu
rapor edilmistir (Yilmaz Usta,2012). Tlos toplumunun beslenmesi ile ilgili ise
herhangi bir bilgi edinilememistir. Belentepe toplumunun tahil agirlikli bir beslenme
rejimine sahip olabilecegi diisiiniildiiglinde, ayni1 bolgede ve yaklasik olarak ayni
donemde yasamis olan diger iki toplumla Belentepe toplumu arasinda dis ¢liriigii, dis
asinmasi, alveol kaybi1 ve antemortem dis kayb1 agisindan saptanan farklarin beslenme
rejimindeki degisikliklerden kaynaklandigi kanaatindeyiz. TUm bu veriler g6z onlinde
bulunduruldugunda Belentepe toplumunun lasos ve Tlos toplumuna gore daha sert,

lifli, karbonhidrat ve seker icerikli besinler tlikettigini sdylemek miimkiindiir.
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Belentepe toplumunu Anadolu’da deniz kenarinda yasamis diger cagdaslari olan
Datga (Sevim, 1996), Datca (Karadz Arthan ve dig., 2009), lasos (Y1lmaz Usta, 2012),
Smyrna Agorasi (Gozlik ve dig., 2006), Smyrna Agorasi (Yasar ve dig., 2008),
Panztepe (Giile¢ ve dig., 1998), Adramytteion (Atamtiirk ve Duyar, 2008),
Eskicezaevi (Erdal, 2003), Tlos (Atamtiirk ve dig., 2011), Tios/Flyos (Cirak ve Cirak,
2014) ve Patara (Sevim Erol ve dig., 2016) toplumlar1 ile karsilastirdigimizda; ¢iiriik,
alveol kayb1 ve antemortem dis kayiplarinin Belentepe toplumunda, karsilastirildig:
bir ¢cok toplumdan yiiksek oranlarda gozlendigi sdylenebilir (Tablo 84). Belentepe’de
belirlenen dis aginmasi, dis tasi ve apse sikliklari ise deniz kenarinda yagamis diger
toplumlar ile benzerlik gdstermektedir (Tablo 84). Yilmaz Usta, Iasos toplumunda
go6zlenen dis ¢iirtigii ve dis taslarinin, balik ve benzeri tirtinler ile birlikte karbonhidratl
besin tiiketiminden, asimnma sekillerinin ise disin alet gibi kullanilmasindan
kaynaklandigini dile getirmistir. Ayrica lasos toplumunun agiz sagliginin iyi durumda
olmadigini belirtmistir (Yilmaz Usta, 2012). Yasar ve arkadaslari, Smyrna Agorasi
toplumunda gozlenen lezyonlari, toplumun deniz kenarinda yasamasinin ve deniz
tirtinleri agirlikli beslenilmesinin bir sonucu olarak degerlendirilmistir (Yasar ve dig.,
2008). Panaztepe toplumunda ise yumusak ve rafine iiriin agirlikli bir beslenme rejimi
oldugu belirtilmistir (Giileg ve dig., 1998). Erdal, Eski Cezaevi toplumunda belirlenen
dis ¢lirigli sikligmin, yogun bi¢imde karbonhidrata dayanan bir beslenme
aligkanliginin gostergesi oldugunu ve siddetli dis tasi birikimi ile diisiik asinma
oraniyla Dbirlikte degerlendirildiginde besinlerin iyi islenmis, igeriklerindeki
asindiricilardan arindirilmis sekerli ve yapisici nitelikte oldugunu séylemistir (Erdal,
2003). Cirak ve Cirak, Tios/Flyos toplumunun dislerine ait patolojik bulgularin az

olmasinin, toplumun sosyo-ekonomik diizeyinin yiiksek olduguna isaret ettigini
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belirterek tarimsal ve havyansal beslenmenin bir arada oldugu not etmislerdir. (Cirak
ve Cirak, 2013). Datga Burgaz toplumunu olusturan bireylerin dis ve ¢ene patolojileri
degerlendirildiginde, aragtirmacilar bu toplumun hem tahil Grtinleri hem de hayvansal
tirtin tiiketmis olabileceklerini belirtmislerdir (Karadz Arihan ve dig., 2009). Patara
toplumunda ise belirlenen dig aginmalarinin tahil iirlinlerinin yani sira lifli besinler ve
fitolit gibi yabanc1 maddeler tiiketilmis olmasindan kaynakladig1 sonucuna varilmistir
(Sevim Erol ve dig., 2016). Belentepe toplumunda ise belirlenen dis ¢lirigiiniin
tarimsal Uriin agirlikli beslenmenin yani sira sekerli tiriinler de tiiketilmesinden
kaynaklandigi diisiiniilmektedir. Dislerde belirlenen asinmalarin, sert-lifli ve tanecikli
besinler tiiketilmesinin bir sonucu oldugu kanaatine varilmistir. Ayrica saptanan alveol
kayiplart ile antemortem dis kayiplarinin toplumun agiz saglhigi ve hijyenin iyi
olmamasmin bir yansimasit oldugu disiiniilmektedir. Burada karsilastirilan
toplumlarin hepsi deniz kenarinda yasamis toplumlar olsa da aralarinda beslenme
rejimlerine iligkin farkliliklar oldugu gdzlenmektedir. Bu durum Belentepe
toplumunun diger deniz kenarinda yasamis toplumlara oranla daha sert ve lifli

yiyecekler ile daha fazla karbonhidrat iceren besinler tiikettigini diistindiirmektedir.

Belentepe toplumu Anadolu’da ve karasal iklimde yasamis diger cagdaslari ile
karsilastirildiginda Belentepe toplumunun alveol kayiplari ve antemortem dis
kayiplar1 agisindan daha yiiksek degerlere sahip oldugu goézlenmistir (Tablo 84).
Anadoludaki bu toplumlarin beslenme sekillerine baktigimizda; Laodikea
toplumunun, hayvansal besinlere dayali bir diyetinin oldugu ve karbonhidrat igeren
besinleri az tiikettigi belirtilmistir. Toplumda gozlenen dis asinmalar sert, lifli ve ir

taneli besinlerin tliketilmesinin bir sonucu olarak degerlendirilmistir (Simsek, 2011).
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Kerti toplumda gozlenen alveol kaybi ve dis tasi oranlarinin, toplumun agiz ve dis
sagliginin iyi olmadigmin bir gostergesi oldugu kabul edilmis ve toplum genelinde
go6zlenen dis aginmalart ise disin {iglincii bir el olarak kullanildiginin isareti sayilmustir.
Hypoplasia olusumunun ise gevre kosullari ve yetersiz beslenmeden kaynaklanmig
olabilecegi belirtilmistir (Sarbak ve dig, 2015). Arslantepe toplumunda saptanan ¢uiriik
oraninin az olusu, toplumun iyi ve yumusak gidalar tiiketmesiyle baglantili
olabilecegine baglanmistir  (Uzel, Alpagut ve Kofuoglu, 1987). Cicekdagi
toplumunda, toplumun beslenme seklinin oldukea iyi oldugu diistiniilmekle birlikte
asinma oranindan dolayr tarima dayali bir beslenme oldugu, ancak hypoplasia,
antemortem dis kayb1 ve apse oranlarindan diger hayvansal gidalarin da tiiketildigi
kanisina varilmistir (Alkan ve dig., 2013). Iznik toplumuna ait bireylerde tespit edilen
dis ¢iirigii, dis aginmasi ve dis tagi oranlarini dikkate alan arastirmaci, toplumun tarim
ve tahil iiriinlerine dayali beslenme bigimine sahip oldugunu belirtmistir (Erdal, 1996).
Dara Antik Kenti toplumuna ait bireylerin dislerini dis patolojileri agisindan
degerlendiren Sarbak, karbonhidrat tiikketiminin fazla oldugu kanisina varmistir
(Sarbak, 2014). Belentepe toplumunun ise tahil agirlikli beslendigi diistiniilmektedir.
Toplumumuzun beslenme bi¢imi ¢agdasi olan Anadolu toplumlarinin bazilar ile
benzer olmasina ragmen alveol kayiplar1 ve antemortem dis kayiplarinin daha yiiksek
oranda gozlenmesi, Belentepe toplumunun bu toplumlara oranla daha sert-lifli besinler
tiikettiklerini ve agiz hijyeninin bu toplumda daha kétii oldugunu diisiindiirmektedir

(Tablo 84).

Tablo 84: Belentepe toplumunda belirlenen dis ve ¢ene patolojilerinin Anadolu’da
yasamis cagdaslar ile karsilagtirilmasi
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Toplum Bolge Donem |Arasirmaci  Clrik Asmma  Dis Apse  Alveol Antemortem

Tas1 Kayb1  Dis Kayb1
Roma Agik Iznik Roma  Ozbek, 42,3 Hafif - - - 34,6
Hava 1984
Tiyatrosu
Panaztepe {zmir Roma  Gileg ve 11,11 1-2+ 14,75 - - 11,11
dig. 1998
Datca Mugla Roma  Sevim,96 16 = - - - 21,3
Datca Mugla Roma  Karadz 20 1111 32,82
Arthan ve
dig., 2010
Laodikea Denizli Roma  Simsek, 2,62 3-4 31,23 380 5061 7,78
2011
Kerti Karaman Roma Sarbak ve 12,67 4,4+5 5492 - 97,56 1,78
dig. 2014
Arslantepe Malaya Geg Uzel ve 9,52 1-2 80 - - 14,02
Roma  Alpagut
1987
Sardis Manisa Geg Eroglu, 8,70 2-3 49,48 7,26 82,31 16,04
Roma 1998
Dara Mardin Geg Sarbak, 13,63 3 69,54 3,71 69,36 7,15
Roma 2014
Adramytteion EFEIN'GCI M.S. Atamtirk 10,10 4,5 2961 1,36 80 9,43
5-6.yy  ve Duyar,
2008
Cigekdag Kirsehir Erken  Alkan ve 5,66 4 188 - 33 9,09
Bizans dig. 2014
Smyrna Izmir Bizans Gozlik ve 4,68 16,96 163 3333 7,61
Agorasi dig. 2006
Smyrna {zmir Bizans  Yasar ve 4,46 - 16,96 163 33,33 761
Agorast dig. 2008
Alanya Kalesi i e\ Bizans  Ustiindag 1206 - 29,60 23 353 2,8
ve
Demirel,
2009
Mugla Bizans  Yilmaz 5,38 3 50,80 2,10 85 13,87
Usta, 2013
Mugla Bizans  Atamtiirk - Hafif - 1,10 68 -
ve dig.,
2011
Tios/Flyos Karadeniz Bizans Cirak ve 3,86 - 610 160 88 12,81
Ereglisi Crrak,
2014
Hasankeyf Batman Bizans  Sevim Erol 6,94 1-2/6 - - 3888 -
ve dig.
2011
Patara Antalya Bizans  Sevim Erol - 4 - - - -
ve dig.
2016
Mugla Dogu Bu 15,31 4 13.02 2,11 97,72 23,97
Roma  ¢alhisma

/
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iznik

Eski Cezaevi

iznik

Istanbul

Bizans

Geg
Bizans

Geg
Bizans

Erdal, 10,88 2-3 59,28 3,93
1996
Erdal, 9,60 Hafif 57,20 5,10
2003

70,83

33,10

7

12

225



SONUCLAR

Bu ¢alismada Belentepe Dogu Roma Bizans Doénemi Iskeletlerine ait dislerin

patolojileri

incelenerek Gegmiste yasamis cagdasi Anadolu toplumlar ile

karsilastirildiktan sonra, ilgili toplumun bu toplumlar arasindaki yeri belirlenmeye

calismistir. Yapilan degerlendirmeler sonucunda:

1-

Milas Belentepe Bizans Donemi nekropol alani 2011-2014 yillart
arasindaki kazilardan ele gecen 7’si fetiis, 28’si bebek, 44’1 cocuk, 2’si
adolesan, 33’1 kadin, 58’si erkek ve 16’s1 tanimlanamayan olmak toplam

188 birey incelenmistir.

Bu 188 bireye ait toplam 2057 dis ve 260 ¢ene pargasi iizerinde detayl
analiz yapilmistir. Calisilan dislerin 390’1 siit, 1667°si daimi disten
olusmaktadir. Incelenen ¢enelerin 118 adedi iist, 142 adedi ise alt ¢enedir.
Arastirmaya dahil edilen dis ve ¢ene parcalari; dis tasi, apse, dis cliriigii,
antemortem dis kaybi, dis asinmasi ve alveol kaybi agisindan

degerlendirilmis olup:

Belentepe toplumuna ait bebek ve cocuk bireylerin siit dislerinde % 1,28
dis tasi, % 4,87 dis cilrigi ve % 59,48 oranlarinda dis asinmast
saptanmistir. Bebek ve ¢ocuklar i¢in belirlenen bu lezyonlar Anadolu’da
yasamis diger cagdaslari ile karsilastirildiginda, Belentepe toplumunun siit
dislerinde belirlenen lezyonlarin ¢agdasi olan Anadolu’da yasamis cogu
toplumdan diisiik oranlarda oldugu anlasilmistir (Grafik 98, 101, 104).

Ancak buna ragmen bu ¢alismada ele alinan Bizans toplumlarinin bebek ve



cocuklarinda bu tiir lezyonlarin bulunmasi, bazi beslenme problemlerinin
varliginin bir gostergesidir. Anadolu’da yasamis Bizans toplumlarinda,
bebeklere siitten kesildikten sonra bal v.b sekerli ek gidalarin verildigi,
ilerleyen yas ile birlikte bu gidalara sebze ve tahil lapas1 gibi gidalarin da
eklenmesiyle bebek ve ¢ocuklarin siit dislerinde dis tasi, dis ¢iirigii ve dis

asimmasi olusumlarin tetiklenmis olmasi muhtemeldir.

Belentepe Dogu Roma-Bizans toplumunu olusturan yetiskin bireylerin
disleri toplum genelinde degerlendirildiginde; % 15,31 ¢iiriik (Grafik 49),
cogu 4. derecede yogunlasan dis asinmasi % 83,85 (Grafik 84, 85), %13,02
oraninda ve az derecede dis tas1 (Grafik 20,22), % 2,11 oraninda apse
(Grafik 32), % 97,72 oraninda ileri derecede alveol kayb1 (Grafik 98, 99)
ile birlikte % 23,97 oraninda antemortem dis kayb1 (Garfik 61) varlig
saptanmistir. Belentepe toplumu dis patolojileri agisindan genel olarak
degerlendirildiginde agi1z ve dis saglig1 agisindan oldukga sorunlu bir profil

cizdigi goriilmiistir.

Toplum genelinde belirlenen dis ciirtiklerinin yiliksek oranda olmasinin
(%15,31), karbonhidratca zengin agirhikli bir beslenme rejiminin
benimsenmesinin yanisira genetik yapiya bagli gelisen g¢iirliklerin de

olabilecegi diisliniilmektedir.



5-

Toplum genelinde saptanan dis asinmalarinin da oldukca ciddi oranda
olmasinin (% 97,72), sert-lifli ve tanecikli besinlerin fazla tiiketilmesine

bagli oldugu kanisindayiz.

Belentepe Dogu Roma-Bizans toplumunda premolar ve molarlarda
antemortem dis kaybi1 saptanan bireylerin, 6n dislerde ve Ozellikle
caninelerinde ileri derecede asinma oldugu belirlenmistir. Bunula birlikte
incelenen bireylerin detayl analizi yapildiginda, yanak dislerini kaybetmis
bireylerin on disleri ile kopek dislerinde ileri derecede asinmalar
gozlemlenmistir. Bu bireyler muhtemelen hem kesme ve koparma hem de

cigneme islevini on disler ve kopek disleriyle ger¢eklestirmis olmalidirlar

Incelenen toplumda genelde apsenin ¢ok yogun olmamasinin (% 2,11) ise
dis taslarinin (%13,02) ve pulpaya inen ¢iirtikler ile asinmalarin olmasindan
kaynaklandig1 diistiniilmektedir. Her ne kadar dis taslarinin ¢alisilmasi zor
ve sikintili olsa da, bizim toplumumuzu olusturan bireylerin iskeletleri
antropologlar tarafindan biiyiik bir titizle ¢ikarildigi i¢in belirlenen dis tasi

oranlarinin gergege ¢ok yakin oldugu bilinmektedir.

Karsilagtirmasin1 yaptigimiz Anadolu’da yasamis diger toplumlardan
denizel iklim sartlarinda yasamis olanlarla, karasal iklim sartlarinda
yasamis olanlarin arasinda beslenme rejimi yoniinden farkliliklar oldugu

belirlenmistir. Ancak saptanan lezyonlarin, iklim kosullar1 géz Oniine



alindiginda ¢ok ciddi farklar yaratmadigi sonucuna varilmistir. Toplumlar
arasinda fark olmakla birlikte, bu fark anlamli degildir. Kuramsal ¢ergeve
ve tartisma boliimlerinde belirtilen arastirmacilarin ¢alismalarindan da
anlasilacag lizere Anadolu’da Dogu Roma-Bizans donemimde yasamis
olan bir¢ok toplumun agirlikli olarak tahil {iriinlerine dayali bir beslenme

rejimi uygulamalarindan kaynaklanmis olmalidir.



OZET

Belentepe, Mugla ilinin, Milas ilgesine bagli Oren beldesi yakiinda yer alan
Cakiralan Koyli’'niin 500 metre giineyinde bulunmaktadir. Karia Bolgesi siirlari
icinde yer alan Belentepe kiiciik bir koy yerlesimidir. Bu arastirmanin materyalini
Belentepe kurtarma kazilarindan ele gecen ve Dogu Roma-Bizans donemine

tarihlendirilen iskelet materyaller olusturmaktadir.

Belenepe kurtarma kazilarindan ¢ikan 7’si fetiis, 28’1 bebek, 44’1 ¢ocuk, 2’si
adolesan, 33’1 kadin, 57’si erkek ve 16’s1 cinsiyeti veya yast ya da her ikisi
belirlenemeyen bireylere ait olmak iizere toplam 188 bireyden elde edilen 2057 dis
incelenmistir. Incelenen bu 2057 disin 1667’si daimi disten ve 390’1 siit disinden
olugmaktadir. Bebek ve ¢ocuk bireylerin siit dislerinde %4,98 oraninda ¢iiriik, %1,31
oraninda dis tasi ve %58,79 oraninda aginma oldugu saptanmistir. Toplum genelinde
ise %15,31 oraninda g¢iiriikk, %83,85 oraninda ve 4 derecesinde yogunlasan dis
asinmasi, %13,02 oraninda ve az derecede dis tasi, %2,11 oraninda apse, %97,72
oraninda ileri derecede alveol kaybi ile birlikte %23,97 oraninda antemortem dis kayb1

varlig1 saptanmustir.

Yapilan degerlendirmeler sonucunda Belentepe Dogu Roma-Bizans
toplumunun bir tarim toplumu olabilecegi sonucuna varilmis ve agiz ve dis saghgi
acisindan Anadolu’da yasamis cagdaslarinin bir ¢gogundan daha kotii durumda oldugu

belirlenmistir.



SUMMARY

Belentepe, 500 meters south of Cakiralan Village, which is near the Oren area
is in Milas, Mugla. It is in the borders of Carian area and a small settlement. The
materials of this research are coming from the rescue excavation and they belong to

East Roman — Byzantine period.

The total 2057 teeth were investigated, and these were belonged to 7 fetuses,
28 babies, 44 children, 2 adolescences, 33 women, 57 men and 17 unknown
individuals. 1667 of these teeth were permanent and 390 of them were deciduous teeth.
The rate of decay is 4,98%, the rate of tartar is 1,31% and the rate of corrosion is
58,79% among babies and children. The rate of decay is 15,31%, and the rate of
corrosion is 83,85% and the degree of corrosion is 4 and the rate of tartar is 13,02%
thus the degree of corrosion is low, the rate of apse is 2,11% among the society. Also
the rate of lack of alveolus is 97,72%, thus this is a high degree and with this the rate

of ante mortem loss of teeth is 23,97%.

The results of the researches indicate that the society of Belentepe from East
Roman- Byzantine period could be an agricultural society and their dental heath was

worse than for the majority of people who were living in the same period.



Karsilasilan Sorunlar

Bu c¢alismanin konusunun belirlenmesi ile birlikte karsilasilan sorunlar

asagidaki gibi siralanabilir:

1) iskeletlerin, laboratuvarda yer bulunamamasi nedeniyle Fakiilte disinda bir
yerde bulunmasi,

2) Iskeletlerin bir kisminin biitiin olarak ele gegmemesi,

3) Belentepe toplumu ile karsilastirilan diger toplumlarda dis ve ¢ene
lezyonlar1 belirlenirken ayn1 metodlarin kullanilmamis olmasi,

4) Karsilastirma yapilan toplumlari galisan arastirmacilarin dis patolojilerini
degerlendirirken bazilarinin  dis, bazilarinin ¢ene sayisina gore

degerlendirilmesi ¢aligmalarimizda sorun olusturmustur.
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