ISSN : 2980-1591
e-ISSN 2980-3845
Yil/Year :
Cilt/Volume : 2
Sayl/Issue : 3

Halitosis ve Ugucu Yaglar
Halitosis and Essentials Oils

Aysegiil SUNAR?! Betiil ALTINBASAK?

Derleme Makale
Review Article

Gelis tarihi/Received:
6.10.2024

Son revizyon teslimi/Last
revision received:
2.11.2024

Kabul tarihi/Accepted:
15.11.2024

Yayin tarihi/Published:
Aralik 2024

Atif/Citation:

Sunar, A., Ertung, Altinbasak, B.,
(2024). Halitosis ve Ugucu Yaglar
Journal of Kocaeli Health and
Technology University, 2(3), 9-23

DOI:

OZET

Halitosis, agiz kaynakli veya agiz kaynakli olmayan; agizdan cikan, koti veya
rahatsiz edici bir kokuyu tanimlamak i¢in kullanilan genel bir terimdir. Insan
popiilasyonunda oldukg¢a yaygin bir problemdir. Halitosis, yetersiz dental biofilm
kontrolii, periodontal hastalik, agiz kurulugu, dis ¢iiriikleri, hatali restorasyonlar ve
ozellikle asir1 bakteri liremesi nedeniyle agizdan kaynak almaktadir. Farkli tedavi
yontemlerinin yani sira antimikrobiyal dental biofilm kontroliinii desteklemek
amaci ile ag1z gargaralar kullanilmaktadir. Bu derlemede alternatif veya dogal agiz
gargaralarinda etken madde olarak bulunan ugucu yaglar ve bunlarn etkileri

incelenmistir.
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ABSTRACT

Halitosis, oral or non-oral; It is a general term used to describe a bad or disturbing odor coming from
the mouth. It is a fairly common problem in the human population. Halitosis originates from the mouth
due to inadequate dental biofilm control, periodontal disease, dry mouth, dental caries, faulty
restorations and especially excessive bacterial growth. In addition to different treatment methods,
mouthwashes are used to support antimicrobial dental biofilm control. In this review, essential oils

found as active ingredients in alternative or natural mouthwashes and their effects were examined.

Keywords: Halitosis, Essential oils, Mouthwash, Volatile Sulfur Compounds

1. GIRIS

Agiz boslugu, dislere ve agiz epiteline yapigsan karmasik bir yapi1 olan biyofilmi olusturan birgok
mikroorganizmanin yasam alanidir. Agiz ekosistemi ile biyofilm arasinda bir dengesizlik
oldugunda agiz hastaliklar1 ortaya ¢ikar; dolayisiyla agiz sagligim  korumak igin
mikroorganizmalarin yoklugu tercih edilir. Ugucu yaglar, anti-inflamatuar, antibakteriyel,
antimikrobiyal, antiviral, bakteriyostatik ve bakterisidal etkiler gibi yararli 6zelliklere sahip
olan fitofarmasétikler veya bitki kaynakli bilesikler olarak dis hekimliginde gargara, dis
macunu gibi c¢esitli oral hijyen preparatlarinin yapisinda bulunuyor ve yaygin olarak
kullaniliyor.

Cagdas gargaralar cesitli formlarda, sekillerde ve boyutlarda mevcuttur. Iyi bilinen
antimikrobiyal gargaralar gibi, bazilar1 tarafindan tercih edilen ve popiilerlik kazanan,
milyonlarca kisinin agiz hastaliklarini kendi kendine yonetmek i¢in kullandig: "alternatif” veya

"dogal" gargaralar da vardir. Bu nedenle, dis hekimlerinin hastalarina sunulan tiim gargaralarin

antimikrobiyal temeli ve klinik etkinligine iligskin kanitlarin farkinda olmalar1 6nemlidir.

1.1. Halitosis

Halitosis, ag1z kaynakli veya agi1z kaynakli olmayan; agizdan ¢ikan, kotii veya rahatsiz edici bir
kokuyu tanimlamak i¢in kullanilan genel bir terimdir (1). Cok yaygin bir problemdir ve orta
derecede kronik agiz kokusu, periodontal hastaliklardan bagimsiz olarak popiilasyonu %50'ye
varan oranlarda etkilemektedir (2). Vakalarin yaklasik %90'inda halitosis, yetersiz dental
biofilm kontrolii, periodontal hastalik, agiz kurulugu, dis ¢iirtikleri, hatali restorasyonlar ve
Ozellikle asir1 bakteri iiremesi nedeniyle agizdan kaynak almaktadir. Oral kotii koku, esas olarak
amino asitlerin, hidrojen siilfit (H2S), metil merkaptan, dimetil siilfit, dimetil distilfit ve kiikiirt

dioksit gibi ugucu, kotii kokulu gazlara (ugucu kiikiirt bilesikleri, VSC) mikrobiyal olarak
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parcalanmasindan meydana gelmektedir (3). Dilin topografyasi nedeniyle, anaerobik bakteri
gruplan 6zellikle dilde kolonize olabilmekte ve bu nedenle de agiz kokusu olusumunda 6nemli
rol oynamaktadirlar (3, 4). Agiz kokusu dogrudan periodontal hastaliktan kaynaklanmasa da
periodontal hastaligin artan dil kaplamasina ve daha yiiksek ugucu kiikiirt bilesikleri iiretimine
katkida bulundugu 6ne siiriilmiistiir (3, 5).

Kiiltiire edilebilir oral bakteriler arasinda, in vitro olarak en aktif hidrojen siilfit tireticileri
Treponema denticola, Porphyromonas gingivalis, Porphyromonas endodontalis, Prevotella
intermedia ve Bacteroides loescheii tiirleridir (6). Enterobacteriaceae ailesinden, Tannerella
forsythia, Centipeda periodontii, Eikenella corrodens ve Fusobacterium periodonticum gibi
periodontal hastalikla iliskili diger bakteri tiirleri de in vitro olarak VSC iiretme konusunda
yiiksek kapasiteye sahiptir (3, 6-8).

Son yillarda, VSC iireten bakteriler, polimeraz zincir reaksiyonu kullanilarak ol¢tilebilir
hale gelmistir. Verilere gore agiz kokusu hastalarinda en sik goriilen bakteriler P. gingivalis, T.
forsythia, F. nucleatum, P. intermedia ve T. denticola tiirleridir. Sonug olarak, Actinomyces,
Bacteroides, Dialister, Eubacterium, Fusobacterium, Leptotrichia, Peptostreptococcus,
Porphyromonas, Prevotella, Selenomonas, Solobacterium, Tannerella ve Veillonella VSC
tireten bakteri cinsleri olarak tanimlanmistir (3, 6-9).

Ag1z kokusu tedavisine yonelik yontemler arasinda (i) mikroorganizma sayisini kimyasal
ve mekanik olarak azaltan, (i1) kokuyu maskeleyen ve (iii) VSC'leri kimyasal olarak nétralize
eden triinler yer almaktadir (10). En etkili yontem VSC iireten bakterilerin azaltilmasidir. Oral
halitozun bakteriyel orijini gbz Oniine alindiginda, baslangic tedavisi geleneksel agiz hijyeni
tekniklerine (dis fircalama ve dis aras1 temizligi) dayanmakta ve dil sirtinin temizlenmesi (dil
kazima) ile desteklenmektedir. Bunun yani sira antibakteriyel gargaralar, dil kazima ile beraber
hasta tarafindan uygulanabilen bir alternatif olarak ilgin¢ bir potansiyel sunmaktadir (11).
Antibakteriyel gargaralar “kozmetik” (maskeleyici ajanlar) veya “terapotik™ (nétralize edici
ajanlar) etkilerine gore iki ana kategoride siniflandirilabilir. Ikincisi, bakterileri veya
metabolitlerini dogrudan hedef alan kimyasal bilesikleri igerir (12).

Sistemik bir derlemede, klorheksidin ve setilpiridinyum kloriir (CPC) gargaralarinin,
VSC iireten bakteri sayisin1 6nemli 6l¢iide azalttigi, ayrica klor dioksit veya metal tuzlar gibi
molekiillerin VSC'leri etkili bir sekilde nétralize edebildigini belirtilmistir (13). Ancak bu
molekiillerin uzun siireli kullaniminin yan etkileri: dislerde lekelenme, tat degisikligi,
kserostomi, mikroflora dengesizligi gibi durumlar ve triclosan, sodyum lauril siilfat veya alkol

gibi baz1 bilesiklerin genel saglik lizerindeki potansiyel etkileri nedeniyle tartismalidir (14). Bu
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nedenle, son yillarda, dogal kaynaklardan yeni antimikrobiyal ajanlarin arastirilmasi ve
gelistirilmesine artan bir ilgi olmustur.

1.2. Ucucu Yaglar ve Halitosis

Ugucu yaglar, ugucu, hos kokulu, berrak ve renklidir, lipitlerde ve organik c¢oziiciilerde
¢Ozlinen, bir¢cok bitkiden elde edilen ve bitkinin korunmasinda, avcilarin, zararlilarin
uzaklastirllmasinda ve tozlastiricilarin  bitkiye ¢ekilmesinde o©Onemli rol oynayan
bilesiklerdir. Ucucu yag bilesenleri; agirlikli olarak monoterpenler (veya monoterpenoidler),
seskiterpenler, aromatik bilesikler (genellikle fenilpropan tiirevleri, 6rnegin fenilpropanoidler)
ve bunlarin tiirevleri: asitler, alkoller, ketonlar ve aldehitler, alifatik hidrokarbonlar, asiklik
esterler veya laktonlar, nitrojen ve kiikiirt gibi ¢esitli bilesiklerden olusur. Ugucu yaglar
antibakteriyel (bakterisidal veya bakteriyostatik), antiviral ve antifungal 6zellikler sergileyen
cok cesitli ikincil metabolitler icerir veya bilesenleri antiseptik etkilerinden dolay1 birgok dis
macunu ve agiz gargarasinda diizenli olarak kullanilmaktadir. Bu nedenledir ki ugucu yaglar;
terpenler, aldehitler, alkoller, esterler, fenolikler, eterler ve ketonlar dahil olmak tizere farkli
kimyasal ailelere ait ¢cok cesitli maddelerin bir karisimi olduklari i¢in 6zel ilgi gérmektedir (3,
15-18).

Ucgucu yaglarin ve bunlarin kimyasal bilesenlerinin antimikrobiyal etkisi gecmiste ¢esitli
arastirma gruplar1 tarafindan calisilmistir (19-21). Ugucu yaglarin antibakteriyel aktivitesi, esas
olarak hiicre zarinin tahrip edilmesiyle meydana geliyor gibi goriinmektedir. Artan membran
gecirgenligi; proteinler, sekerler, ATP ve DNA gibi hayati hiicre i¢i bilesenlerin kaybina yol
acarken, ATP tiretimini azaltabilir ve bdylece elektrolitlerin sizmasiyla birlikte hiicre hasarina
yol agabilir (19, 21).

Yaygin olarak kullanilan ugucu yaglar ise kekik (16,22), okaliptiis (16, 23, 24) ve nane
(16, 24, 25) yaglaridir. Buna gore, ugucu yaglara dayal bir dizi agiz ¢alkalama soliisyonu
mevcuttur. En iyi bilineni, aktif icerik olarak okaliptol (%0,092), mentol (%0,042), metil
salisilat (%0,060) ve timol (%0,064) iceren Listerine adl1 preperattir. Okaliptol, antibakteriyel
ve mantar onleyici bir madde olarak hareket eder, timol antiseptik 6zelliklere sahiptir ve mentol,
lokal anestezik ve irritasyona karsi etkisi ile bilinir. Cok sayida ¢alisma, Listerine kullaniminin
ag1z kokusu tedavisindeki olumlu etkisini dogrulamistir (26, 27).

1.3. VSC Ureten Bakteriler ve Ucucu Yaglarin Mik Degerleri
Cesitli VSC treten bakteriler iizerinde test edilen ugucu yaglarin minimum inhibe edici
konsantrasyon (MIK) degerleri 6nemlidir (Tablo 1) (27). Ugucu yaglarin agiz kokusu iizerine

etkilerinin yani sira diger olumlu yonleri de dikkate alinir. Bunlar, antienflamatuvar ve
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antioksidan 6zelliklerinin yani sira agiz sagligi ve dis eti iltihabi ile baglantili plak indeksi (PI)

ve diseti indeksi (GI) gibi klinik parametreler tizerindeki potansiyel etkilerdir (28).

Tablo 1. VSC iireten bakteriler iizerinde test edilen ucucu yaglarin MiK degerleri

Ugucu Yagi Incelenen Tiirler Bakterileri MIK (ng/ml) Degerleri / Referans
. - P. gingivalis
Aloysia gratissima E nucleatum 125 pg/ml (29)
Aloysia citrodora P. gingivalis 250 pg/ml
(Syn:Aloysia triphylla) F. nucleatum 125 pg/ml (29)
Etlingera elatior P. gingivalis
(Syn:Alpinia speciose) F. nucleatum 125 pg/ml (29)
P. gingivalis 200 pg/ml
Artemisia capillaris F. nucleatum 100 pg/ml
P. intermedia 25 pg/ml (30)
P. gingivalis 100 pg/ml
Artemisia feddei F. nucleatum 25 pg/ml
P. intermedia 25 ng/ml (31)
. - P. gingivalis
Baccharis dracunculifolia E nucleatum 125 pg/ml (29)

. P. gingivalis 250 ug/ml (29), (32), 630 ug/ml (33)
Cinnamomum verum F. nucleatum 250 pg/ml (29), 420 pg/ml (33)
(Syn:Cinnamomum .

. S. moorei 414 pg/ml (34)
zeylanicum)
. P. gingivalis 250 pg/ml (32)
E:Sc;/mnmé%hn?:rz?i&);rr;h?nolmol) F. nucleatum 250 ug/ml (32)
' S. moorei 6250 pg/ml (34)
P. gingivalis 25 pg/ml (29)
Coriandrum sativum F. nucleatum 15 pg/ml (29)
S. moorei 1350 pg/ml (34)
P. gingivalis 25 pg/ml
Cryptomeria japonica F. nucleatum 50 pg/ml
P. intermedia 50 pg/ml (32)
P. gingivalis 55-110 pg/ml (35), 50 pg/ml (29), 4000 pug/ml (36)
Cymbopogon citratus F. nucleatum 220 pg/ml (32)
F. nucleatum 250 ug/ml (29)
L P. gingivalis 250 pg/ml
Cymbopogon martini F. nucleatum 125 pg/ml (29)
L P. gingivalis 250 pg/ml
Cymbopogon winterianus F. nucleatum 125 pg/ml (29)
. P. gingivalis 250 pg/ml
Cyperus articulatus F. nucleatum 250 ug/ml (29)
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. P. gingivalis 250 pg/ml
Elyonurus muticus Spreng E nucleatum 250 pg/ml (29)
Syzygium aromaticum (L.) P. gingivalis ?45??) pg/ml (29), 100 pg/ml (37), 2000 pg/ml (32), 6,25 pg/ml
Merr. & L.M.Perry F. nucleatum 250
. . . . pg/ml (29), 100 pg/ml (37)
(Syn:Eugenia Thunb.) P. intermedia 100 pg/ml (37)
P. gingivalis 3460 pg/ml
Juniperus communis L. F. nucleatum 3460 pg/ml
P. intermedia 3460 pg/ml (38)
P. gingivalis 3520 pg/ml (38), 4400-8800 pg/ml (39)
Lavandula stoechas F. nucleatum 2200 pg/ml (39), 3520 pg/ml (38)
P. intermedia 3520 ug/ml (38)
P. gingivalis 1140-4390 pg/ml (39)
- F. nucleatum 527 ug/ml (39)
w;?éiﬁcgagﬁzz';;"'c?ell P. intermedia 26-880 pg/ml (40)
P. endodontalis 220-880 ug/ml (40)
Fusobacterium spp. | 2200-17,560 pg/ml (40)
P. gingivalis 62,5 pg/ml (41), 250 pg/ml (42), 250 pg/ml (29)
L F. nucleatum 1000 pg/ml (41), 2000 pg/ml (42), 250 pg/ml (29)
Mentha piperita L. S. moorei 2810 pg/ml (34)
T. denticola 1000 pg/ml (41)
P. gingivalis 220 pg/ml
Myrtus communis L. F. nucleatum 220-440 pg/ml
P. intermedia 1760 pg/ml (38)
P. gingivalis 600 pug/ml (42)
. L F. nucleatum 800 pg/ml (42)
Salvia officinalis S moorei 5740 pg/mi (34)
T. denticola 2000 pg/ml (42)
P. gingivalis 7300 pg/ml
Salvia fruticosae Mill. F. nucleatum 7300 pg/ml
P. intermedia 7300 pg/ml (38)
P. gingivalis <113 pg/ml
. . F. nucleatum <113 pg/ml
Satureja hortensis L. P. intermedia <113 pg/ml
T. denticola <113 pg/ml (38)
P. gingivalis 32 pg/ml (44), 500 pg/ml (32)
Thymus vulgaris L. F. nucleatum 500 ug/ml (32)
S. moorei 1470 pg/ml (34)

Bugiine kadar 3000'den fazla ugucu yag bileseni tanimlanmis olup bunlarin ¢ogu

antibakteriyel Ozelliklerin yani sira antioksidan, antifungal veya antiviral etkiler de

gostermektedir. Ugucu yaglar ve bilesenleri, 6zellikle antiseptik 6zelliklerinden dolayr dis

hekimliginde c¢esitli formlarda (dis macunlari, agiz gargaralari, jeller) yaygin olarak

kullanilmaktadir (16, 18). Nane yag1, kekik yagi, okaliptiis yag1 ve karanfil yag igerigindeki

timol ve §jenol gibi bilesenlerin zorunlu ve fakiiltatif oral anaeroblar {izerinde giiglii etkileri
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oldugu gosterilmistir (16).

Yukarida da yaygin olarak kullanildig1 belirtilen ugucu yaglar, kekik, okaliptiis, nane ve
karanfildir. Bu tiir bilesikler genis spektrumlu antimikrobiyal aktiviteye sahiptir. Ugucu yaglari
iceren agiz gargaralarinin, dental plak biyofilmlerini, dolayisiyla dis eti iltihabt ve agiz
kokusunu azalttig1 gosterilmistir (16).

1.4. Agiz Gargaralarinda Sikhikla Kullanilan Ugucu Yaglar

1.4.1. Kekik Yag

Kekik (Thymus vulgaris), Akdeniz havzasinda yaygin olarak bulunan Lamiaceae ailesinden,
ana bilesenleri timol, karvakrol olan bir fenol monoterpen tiirevidir. Antimikrobiyal,
antioksidan, antikanserojen, antienflamatuvar ve antispazmodik aktivitelerinin yani sira
immiinomodiilatdr oldugu bildirilmistir. Timol antiseptik ozelliklere sahiptir. Ozellikle,
karyojenik mikroorganizmalar olan Streptococcus mutans, Lactobacillus acidophilus ve S.
sanguinis tiirlerine kars1 etkili oldugu bildirilmistir (16, 22).

1.4.2. Okaliptiis Yag1

Okaliptiis (Eucalyptus globulus), Blue Guma olarak adlandirilan, Myrtaceae ailesinden bir
bitkidir. Okaliptiis yaginin ana bileseni 1,8-sineoldiir (Okaliptol). Diger bilesenleri kripton, a-
pinen, p-simene, o-terpineol, trans-pinokarveol, felandral, cuminal, globulol, limonen,
aromadendren, spatulenol ve terpinen-4-ol'diir. Okaliptus yagi, antimikrobiyal, antioksidan,
antienflamatuar ve kemoterapotik olarak yara iyilesmesinde olumlu etkisinin oldugu ve
antimikrobiyal aktivitesinin, tek bir bilesenin konsantrasyonundan ziyade ana ve kiigiik
bilesenler arasindaki sinerjik etkilerle iligkili oldugu belirtilmektedir (40). Okaliptiis yaginin
VSC iireten suslar da dahil olmak iizere oral bakterilere kars1 antimikrobiyal aktivitesi oldugu
belirtilmektedir (24).

1.4.3. Nane Yagi

Nane (Mentha piperita) Lamiaceae ailesinden, ugucu yagi en popiiler ve yaygin olarak
kullanilan tiirlerdendir. Ana bileseni mentoldir. Diger bilesenleri, mentil asetat ve
mentofurandir. Nane yagi, analjezik, antioksidan, antibakteriyel, antifungal, antiviral, anti
ddem ve biofilm olusumunu engelleyici etki gdstermektedir. Ozellikle mentol, lokal anestezik
ve irritasyona karsi etkisi ile bilinmektedir. Nane yagi, Streptococcus tiirlerinin gogalmasini
engellemekte ayrica Candida tiirlerinin farkli suslarina, farkli oranlarda fungistatik ve
fungisidal aktivite gosterdigi bildirilmistir. Ayrica gingival enflamasyonda ve halitosisde etkin
oldugu tespit edilmistir (25).

1.4.4. Karanfil Yag
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Myrtaceae ailesinden, Eugenia caryophyllata (Syzygium aromaticum), karanfil agacinin
yapraklari, tomurcuklarindan elde edilen karanfil yaginda bulunan ana bilesenler; 6jenol, jenil
asetat, karvakrol, timol, sinnamaldehit, B-karyofilen ve 2-heptanondur. Antienflamatuvar,
analjezik, antipiretik, lokal anestezik, antibakteriyel, antifungal, antiviral ve antioksidan etkiye
sahiptir. Dis hekimliginde, dis agrisinin, halitosis ve diseti hastaliklarinin giderilmesinde
kullanilmakta olup &zellikle S. mutans ve C. albicans iizerine etkili oldugu bildirilmistir (3,
24).

1.45. Cay Agaci Yagi

Myrtaceae ailesinden, Melaleuca alternifolia tiirliniin yapraklarindan elde edilen ugucu yagdir.
“Tea Tree Oil’” (TTO) olarak da bilinmektedir. Antienflamatuvar, antibakteriyel, antifungal,
antiprotozoal ve antiviral etkilidir. Bilesimi terpinen-4-ol, y-terpinen, p-simen o-terpinen, 1,8-
sineol, oa-terpineol, a-pinen‘dir. Bakterileri Oldiirme, dis ¢iirlimesini azaltma ve dis eti
kanamalarin1 hafifletme 6zelliginden dolay1 bu yag, dis macunu veya gargara i¢in ideal bir
bilesendir. Ozellikle, Fusobacterium nucleatum, Porphyromonas gingivalis ve Aggregatibacter
actinomycetemcomitans’in gay agaci yapragina oldukga duyarli oldugu bildirilmistir. Herpes
simpleks virtisii, aftéz tlserler, dis agrisi, periodontitis, halitosis, direngli oral kandida
enfeksiyonlar1 ve Herpes simplex viriisii tedavisinde ¢ay agaci yagi yararlidir (3, 24).

2. SONUC ve ONERILER

Ag1z i¢i ag1z kokusunun kontrol edilmesinde ugucu yaglarin ve ucucu yag bilesenlerinin bazi
faydalar1 goriilmekle beraber, en az kuaterner amonyum, metal tuzlar1 ve fenoller kadar etkili
oldugu ancak klorheksidinden daha az etkili oldugu gortilmiistiir.

Nane ile karanfil yaglari, 6kaliptol, mentol, metil salisilat ve timol gibi bilesikleri
recetesiz satilan gargaralarda en sik bulunan ugucu yaglar ve bilesenlerinden bazilaridir.
Bunlara ek olarak c¢ay agaci yag1 ve aloe vera da antiseptik 6zelliklere sahip dogal iiriinler
oldugundan ag1z gargarasi olarak kullaniglidir. Dogru kullanildiklarinda giivenli kabul edilirler.
Dental plak biofilmini ve dis eti iltithabin1 azaltabilirler. Bununla birlikte ugucu yag igeren
gargaralarin oral mikrobiyal topluluklarda eubiosis veya ters disbiyoz olusturma potansiyelinin
heniiz belirlenmedigi gézlenmektedir. Bu nedenle daha fazla klinik arastirmaya gereksinin
duyulmaktadir.

Yakin zamana kadar literatiirde ¢ogunlukla, agiz gargaralarinin, agiz hastaliklar1 i¢in
patojen olan bakterilere kars1 in vitro bakterisidal etkinliklerine odaklanilmistir. Bu biiyiik
Ol¢iide basarili bir yaklasim olmasina ragmen, ancak agiz mikrobiyomu hakkindaki
anlayisimizin artmasiyla birlikte olduk¢a basit kalmaktadir. Agiz hijyeni uygulamalari

muhtemelen modern insanin agiz mikrobiyomunu sekillendiren en biiylik faktordiir. Bu
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prosediirlerin amaci, plak biyofilmini, ¢ogunlukla aerobik veya fakiiltatif tiirler olan yiiksek
oranda erken kolonize bakterilerin bulundugu olgunlasmamis bir durumda tutmaktir.
Gargaralarin oral mikrobiyom {izerindeki antibakteriyel etkisi, cesitlilikle agiz “sagligina”
dogru “iyi” bir degisim mi, yoksa tiirlerin baskinligryla “hastaliga” dogru “kétii” bir degisim
mi olduguna bagli olarak hem avantajli hem de zararli olabilir. Bu nedenle ugucu yaglarin
ve/veya Dbilesenlerin arasindaki sinerjistik etkilerin incelenmesi, hem antibakteriyel
aktivitelerinden en iyi sekilde yararlanilmasi hem de daha genis bir spekturumda
degerlendirilmeleri igin g¢esitli in vitro ve in vivo ¢alismalara ihtiyag duyulmaktadir.

Gilinlimiizde kullanilan yeni periodontal hastalik smiflamasina gore, Avrupa
Periodontoloji Federasyonu (EFP) EFP S3 kilavuzlarindaki 6nerisi, dis hekimlerinin "sinirl bir
slire i¢in, periodontitis tedavisinde, belirli durumlarda mekanik debridmana yardimci olarak
klorheksidinli ag1z gargaralarin1" kullanmalar1 gerektigi yoniindedir (45,46). Ancak gingivitis
icin baska tlirde gargara onerilmemistir. Bu giincel kilavuzlardaki anahtar kelimelerin yardimci
kullanim ve simirli siire oldugu klinisyenler i¢in dikkat ¢ekici bir noktadir. Klorheksidinin tek
basina, dis fircalama ve subgingival enstriimantasyon yoluyla mekanik plak kontrolii olmadan
kullaniminin etkili olacagina dair bir oneri bulunmamaktadir. Ayrica klorheksidinin dilde,
dislerde lekelenme ve agizda tat bozuklugu gibi durumlara sebep olmasi, 2 haftadan uzun siireli
kullanimlarina kisitlama getirmektedir. Amerikan Dis hekimleri Birligi, kimyasal olarak aktif
bir bilesenin varligina veya yokluguna bagl olarak, gargara kullanimina kozmetik veya tedavi
amacl olarak ikili bir yaklasim benimsemistir (47). Kozmetik gargaralar, agiz kokusu gibi
semptomlarin gegici olarak maskelenmesine yonelik olanlar da dahil olmak tizere, bakterisidal
veya bakteriyostatik 6zelliklere sahip olmayan gargaralardir. Bu gargaralar genellikle raf tiriinii
olarak recetesiz satilir ve “dogal” gargaralardan bazilarini igerirler. Bununla birlikte, dental
biofilm ve gingivitise kars1t klinik olarak etkili oldugu kabul edilen ucgucu yag igeren
antimikrobiyal agiz gargaralari da regetesiz olarak mevcuttur. Bu noktada antimikrobiyal
gargaralarin stk kullaniminin saglikli insanlarda agiz mikrobiyomunda disbiyoza yol
acabilecegi ve belki de sistemik saglig1 etkileyebilecegi goz oniine alindiginda ugucu yaglari
iceren agiz gargaralarinin gesitliliginin artmasi i¢in daha fazla in vitro ve in vivo ¢alisma
gerekmektedir.

Birkag in vitro ve in vivo c¢alisma, agiz kokusu da dahil olmak iizere dis hastaliklarinin
tedavisinde bitkisel ugucu yaglarin etkisini aragtirmistir. Bu baglamda, birka¢ ugucu yagin VSC
iireten bakterilere karsi giiclii antimikrobiyal aktivite gosterilebilecegi vurgulanmistir. Hatta

bazi ¢alismalar, ugucu yaglarin etkisinin yaygin olarak kullanilan klorheksidin ¢6zeltisinden
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daha istiin oldugunu bile gostermektedir. Biyofilmlerde biiyliyen organizmalarin, planktonik
durumdakilere gore antimikrobiyal ajanlara kars1 daha direngli oldugu tespit edilmistir. Birkag
calisma, ugucu yaglarin biyofilm olusumunu engellemesinin, bakteriyel biiylimenin
zayiflamasina bagl oldugunu gostermistir. Ugucu yaglarin agiz kokusu tedavisinde; 6zellikle
antienflamatuvar ve koku maskeleme 6zelliklerinin 6n plana ¢ikmasi dikkat ¢ekici bir konudur.
Bu nedenle ugucu yaglar iceren gargaralarin agiz kokusu tedavisinde daha etkili olabilecegi
sOylenebilir.

Ayrica ugucu yaglarin ¢ogu giiclii bir kokuya sahiptir. Bu koku genellikle agi1z kokusunu
maskelemek i¢in kullanilir. Bununla birlikte, tim kokular hastalar tarafindan hos
karsilanmamaktadir. Bu nedenle, okaliptiis veya ¢ay agaci yagi gibi kafur kokulu yaglar, limon
otu yag1 veya nane yagi gibi sitral veya mentol i¢eren yaglardan daha az kabul goriir. Bunun
yani sira, ¢ogu antimikrobiyal oral {iriin, birkag¢ esansiyel yagin bir karisimini igerir. Bu sayede
istenilen antimikrobiyal aktiviteye sahip hos bir koku elde edilebilir.

Ugucu yaglar dogal tirtinlerdir ve mevcut protokollere gére yeniden sentezlenmezler. Bu
nedenle, ugucu yaglarin kimyasal bilesenleri, mevsimsel degisim, hasat zamani, prosediirii,
bitkinin yas1 ve bitki yaginin ¢ikarilmasi i¢in kullanilan kismi gibi ¢esitli faktorlere baglidir. Bu
aciklama, mevcut ¢alismalardan elde edilen kismen celigkili sonuglar1 aciklamaya katkida
bulunabilir. Ancak gozlemlenen tiim farkliliklar bu sekilde agiklanamayabilir. Bu nedenle,
farkli ortamlar, farkli yetistirme kosullari ve farkli agilama gibi yontemlerin de sonug iizerinde
etkisi olabilir. Tek bir bilesik igin yayinlanan MIK degerlerindeki farkliliklar ise, bir tiiriin
suslarinin test edilen inhibitor bilesiklere karsi farkli duyarlilig: ile ilgili olabilir. Birkag
calisma, tek bir bilesik i¢in MIK degerlerinin birkac biiyiikliik sirasma gore farklilik
gosterebilecegini tespit etmistir. Bu nedenle, ¢esitli arastirma gruplar tarafindan elde edilen
verilerin dogrudan karsilastirilmasi ¢ogu durumda miimkiin degildir. Bu nedenle konu ile ilgili
daha fazla ¢aligmaya ihtiya¢ duyulmaktadir.

Incelenen calismalari gogu in vitro olarak gerceklestirilmistir. In vitro olarak goriilen
bakterisidal etkiler, Ornegin gargara sollisyonu kullanilarak bir in vivo uygulamaya
aktarilamayabilir. Ag1z boslugunda 6ngdriilemeyen miktarda tiikiiriik ve eksojen protein varligt
nedeniyle, ugucu yaglarin aktivitesi etkilenebilir. Bu nedenle, in vivo etkinligi belirlemek,
optimal yag konsantrasyonlarini ve bilesimlerini aragtirmak i¢in daha fazla klinik aragtirma

gereklidir.
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