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oz ABSTRACT

Amag: Dis hekimli§i 6grencilerinin agiz ve dig saghdi ile ilgili  Aim: Dental students should be able to collect their oral and
egitimlerini topluma, gevrelerine, ailelerine ve arkadaslarina dental health education and transfer them to their
aktarabilmesi, toplumda adiz ve dis saghdi bilincinin diizgiin surroundings, to their families and friends for proper
bir sekilde gelisebilmesi igin oldukga 6nemlidir. Bu durum g6z development of oral and dental health consciousness in
oniine alinarak bu calismada, dis hekimligi fakiltesinde society. When this situation has been taken into
6grenim goren 6grencilerin 1. siniftan 3. sinifa ilerledikleri consideration, it was aimed to investigate the changes in oral
dénemde, agiz ve dis sagligi tutum ve davranislarindaki and dental health attitudes and behaviors of dental students

degisiklikleri incelemek ve bu degisikliklerin aileleri tizerindeki ~ and to investigate the effects of these changes on their
etkilerini aragtirmak hedeflenmistir. families when they progressed from the first to third years in

Gerec ve yontem: Ayni dgrenci grubunun iki farkli dénemde ~ this study. _ )
degerlendirildigi bu kesitsel calismada veri toplama araci Material and Methods: In this cross-sectional study where

olarak anket formlari kullaniimistir. Calismanin ilk asamasinda the f_ame .grofup was evaluzted dint two" ditf_fer(intlpelriot(:]s,
23 birinci sinif 6grencisi ve bu 6grencilerle birlikte yasayan 71 questionnaire torms were used as data coflection toais. mn the

hane halki calismaya katilmistir. iki yil sonra gerceklestirilen first phase of the study, 23 first year students and 71
S salsmay nisr. Y gergexies households living with these students participated in the
ikinci asamada ise, 15 ©drencinin ve 49 hane halkinin

N s T study. In the second phase, which took place two years later,
arastirmaya katilimi saglanmistir. Ogrenciler igin ig bélimden 15 students and 49 households participated in the research.
olusan 49 soruluk, hane halki igin ise 2 bélimden olusan 24

A questionnaire with 49 questions consisting of three parts
soruluk anket formlan kullaniimigtir. and a questionnaire with 24 questions consisting of two parts
Bulgular: Ogrencilerin % 69,6'si (n=16) birinci sinifta agiz for the households were used.

ve dig saghgr bilgi diizeylerinin yetersiz oldugunu dustintrken, Results: While 69.6% (n = 16) of the students thought that
Uglncli sinifa ilerlediklerinde yalnizca % 6,7'si (n=1)  oral and dental health information levels were insufficient in
kendilerini yetersiz gormislerdir. Ogrencilerin ve hane  their first year, only 6.7% (n = 1) had seen themselves
halkinin birinci ve Uglinclii siniftaki tutum ve davraniglari inadequate when they advanced to third years. When
karsilagtirildiginda kullandiklari dis macunun florid icermesi ve compared to the first and third years of students and
bunu bilme durumunun, dis hekimini son ziyaret zamaninin households, floride content of toothpaste and knowing this,
ve ek olarak hane halkinda dis fircalama siiresinin olumlu  and period of last visit to the dentist have changed positively
yénde degistigi goriilmiis ve bu degisimler istatistiksel olarak ~ and found statistically significant. In addition, the period of
anlamli bulunmustur. toothbrushing were found to have changed positively in
Sonug: Galismamizda égrencilerin egitim stregleri boyunca, ~ households and found statistically significant.

hane halkinda agiz ve dis sagligi konusunda olumlu ysnde ~ €enclusion: In our study, during the education process of
degisim tespit edilmistir. Bu degisim ile aslinda dis hekimligi the students, positive chang_e in the _oraI and dgntal health in
ogrencilerinin mezuniyet éncesinde en temel halleriyle heniiz the household was determined. This change in households

e o - oy e ' has shown that dental students can contribute to the
Uglinct sinifa geldiklerinde bile saghgin gelistirilmesine katki . . L

e s ay . S . R improvement of health, even when they are in their third
verebilecegini gdstermistir. Ogrenciler agiz ve dis saghdi ile

S . . 7 LT o grade, in their most basic state before graduation. Students
ilgili saghgr gelistirme programlarinda, Universite 6grencileri may contribute to oral and dental health care programs, peer
arasindaki vakran_ egitim programlarinda, agiz ve dis saghdl  eqcation programs among university students, oral and
okuryazarliginda is giicii olarak katki verebilirler. dental health literacy as work force.

Anahtar kelimeler: adiz sagligi, dis saghgi arastirmalari, Key words: oral health, dental health surveys, dental
dis hekimligi 8grencileri, saglik anketleri students, health surveys
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GIRIS

Dis hekiminin temel gorevi, hastalarin adiz ve
dis saghgini korumak, hastallk olustugunda gerekli
tedaviyi uygulayarak adiz ve dis saghdini hastaya
yeniden kazandirmak ve kazanilan saghdin idamesi igin
gerekli ilgi ve 6zeni gdstermektir'. Hastaya yeterli ve
geredi gibi bir agiz ve dis saghdi hizmeti sunabilmek
icin bu alanda calisan saglik personelinin 6zellikle
editim asamasinda adiz ve dis saghdi ve bakimi
hakkindaki bilgilerinin dogru olmasi cok dnemlidir. Dig
hekimi 6grencisinin kendi adiz ve dis sagliina verdidi
onem, ilerde hastalara sunacagi hizmetin bir yansima-
sidir. Bu nedenle bu egitimi alan 6grencilerin topluma,
cevrelerine, ailelerine ve arkadaslarina 6rnek olmasi
beklenir,

Dis hekimligi 6grencisinin aldigi egitim dogrul-
tusunda yillar icinde adiz ve dis saghd ile ilgili bilgi,
tutum ve davraniglarinin gelismesi beklenilen bir
durumdur. Gelismekte olan bilgi ve davraniglarinin
ailelerine de diizgiin bir sekilde aktarilabilmesi, adiz ve
dis sagliginin topluma dodru yansitilabilmesi ve bir
aliskanlik haline gelmesi acisindan oldukca &nemlidir*”
10 | jteratiirde bu konuda yapilan calismalarin yetersiz
oldugu goriilmektedir.

Bu galismanin amaci, dis hekimligi fakiiltesinde
6grenim goren Ogrencilerin 1. siniftan 3. sinifa ilerle-
dikleri zaman aralidinda, adiz ve dis saghd tutum ve
davranislarindaki  dedisiklikleri  incelemek ve bu
degisikliklerin aileleri tizerindeki etkilerini aragtirmaktir.

GEREG VE YONTEM

Galisma, ayni grubun iki farkh donemde

degerlendirildigi kesitsel bir calismadir.

Calisma grubu

Aydin  Adnan Menderes Universitesi Dis
Hekimligi Fakiltesi, 2012 yilinda kurulmus, fakilte
hastanesi 2013 yilinda hizmet vermeye baglamistir.
Egitim-6gretim hayatina ise 2014 yilinda 23 6grenci ile
baslamis olup 4 yildir egitim-6gretim vermeye devam
etmektedir. Calismanin evrenini 2014-2015 egitim-
dgretim yilinda Aydin Adnan Menderes Universitesi Dig
Hekimligi Fakdiltesi'nde egitim géren 23 birinci sinif
Odrencisi, bu 0Ogrencilerle birlikte yasayan 71 hane
halki olusturmustur. Bu 6grencilerin ve ailelerin ikinci
izlemi ilk izlemden iki yil sonra gergeklestirildiginde ise,
ilk gruptan 18 6grenci egitime devam etmis, bunlardan
da 15 &grencinin ve 49 hane halkinin ikinci agamada
aragtirmaya katilimi saglanmigtir.

OKYAY, OZKAN, ARIKAN, ABACIGIL,
KOKSAL YASIN, SONMEZ

TUIK tarafindan “Hane halki”, aralarinda
akraballk badgi bulunsun ya da bulunmasin ayni
konutta yasayan bir veya birden fazla kisiden olusan
topluluk olarak tanimlanmistir!l. Calismaya bu tanim
temel alinarak ogrencilerle ayni hanede yasayan ve
kan badi bulunan 15 yas Ustii tiim hane halki dahil
edilmis olup, calismaya gonilli katiimak istemeyen
ogrenci ve hane halki ile sozel sorulara cevap
veremeyen hane halki calismaya dahil edilmemistir.

Anket ve Veri Toplama Siireci

Veri toplama araci olarak, ddrenciler igin (g
bolimden olusan 49 soruluk anket formu ve hane
halki igin 2 béliimden olusan 24 soruluk anket formu
kullanilmigtir. Ogrenci anket formunun birinci bélii-
miinde katilimcilarin sosyodemografik 6zellikleri ile ilgili
9 soru, ikinci bélimde adiz ve dis saglidgi ile ilgili tu-
tum ve davraniglan ile ilgili 14 soru ve (glncu
boélimde adiz ve dis saghdi bilgi dizeyleri ile ilgili 26
soru bulunmaktadir. Hane halki anket formunun birinci
boliimiinde katimcilarin sosyodemografik ozellikleri ile
ilgili 7 soru, ikinci bélimiinde agiz ve dis saghdi ile ilgili
tutum ve davraniglari ile ilgili 17 soru bulunmaktadir.

Ogrencilere calisma ve anket konusunda 45
dakikalik bir egitim verildikten sonra calismay! kabul
edenlere anket formu dagtilmistir. Dis Hekimligi Fakiil-
tesi 6gretim Gyelerinin de gozetiminde, anket formlari
ogrenciler tarafindan kendi kendilerine doldurulmustur.
Hane halki olan katiimcilara ise galismaya katilan
odrenciler araciligi ile ulagilmigtir.  Arastirma ile ilgili
bilgi verilip, calismayl kabul eden hane halkina
Ogrenciler tarafindan anketler yiiz yiize gorisilerek
doldurulmustur.

Veri toplama siireci Nisan 2015- Nisan 2017
tarihleri arasinda gergeklestirilmistir.

Izinler

Galisma igin Aydin Adnan Menderes
Universitesi Tip Fakiiltesi Girisimsel Olmayan Klinik
Arastirmalar Etik Kurulu’'ndan 2014/544 protokol
numarasi ile 12.02.2015 tarih ve 8 no’lu kararla
izin alinmgtir. Ayrica, galismanin
gergeklestirilebilmesi igin, Aydin Adnan Menderes
Universitesi Dis Hekimligi Fakiiltesi Dekanligindan
yazili izin ve calisma oncesinde de her katilimciya
bilgi verilerek, kathmcilarin  s6zlii onamlari
alinmistir.

Istatiksel degerlendirme
Calismada veriler SPSS 17 paket programi ile
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degerlendirilmistir. Tim veriler ilk ©nce, normal
dagiima uygunluk acgisindan Kolmogorov-Smirnov
testi, diklik ve carpiklik katsayilari ve histogram ile
degerlendirilmistir. Tanimlayicl istatistikler normal
dagihma uyanlar icin ortalama ve standart sapma,
uymayanlar icin ortanca, en az — en fazla degerleri ile
verilmigtir. Istatistiksel degerlendirmede birinci ve
tglincl sinif 6grencilerinin ve hane halkinin agdiz ve dig
saglig ile ilgili tutum ve davranislarini karsilastirmak
icin ve 6grencilerin birinci ve Uglinci siniftaki agiz ve
dis saghd ile ilgili bilgi dizeylerini karsilastirmak icin ki
kare testi yapilmistir. Birinci sinifta tim katiimailarin
eksiksiz cevap verdigi sorularda bu cevap evrenin
gercek dederi kabul edilmis ve Gglinci sinif ile
karsilastirldigi  analizlerde tek grup ki kare testi
kullanilmistir.  Tip I hata dizeyi 0,05 olarak
belirlenmistir.

OKYAY, OZKAN, ARIKAN, ABACIGIL,
KOKSAL YASIN, SONMEZ

BULGULAR

Calismaya 2014-2015 &gretim yilinda birinci
sinifta okuyup 2016-2017 06gretim yilinda Uglincl
sinifta okuyan 6grenciler ve aileleri dahil edilmis olup;
ogrenciler birinci siniftayken 23 6drenci ve 71 hane
halki Gyesi; Uglincl siniftayken ise 15 6grenci ve 49
hane halki (yesi degerlendirilebilmistir. Ogrencilerin
birinci siniftayken degerlendirildikleri bélimde evrenin
tamamina ulasilmis, Uclincli sinifta degerlendirildikleri
ikinci bolimde ise ilk ©6grenci grubuna gore
odrencilerin  %65,2'sine, hane halkinin  %69,0'Ina
ulasilmistir.  Katihmcilarin  sosyodemografik 6zellikleri
Tablo 1'de verilmistir.

Tablo 1. Ogrencilerin ve Aile Uyelerinin Sosyodemografik Ozellikleri

1.sinif 3.sinif

Sosyodemografik ozellikler

Ogrenci Aile

Ogrenci Aile

% n % n % n %

Kadin 13 56,5 38 53,5 10 66,7 27 551
Cinsiyet

Erkek 10 435 33 465 5 33,3 22 449
Medeni durum Bekar 23 100,0 24 348 15 1000 18 37,5
Evli 0 00 45 652 0 0,0 30 62,5
<1000 TL 2 8,7 17 304 1 7,1 12 25,0
Ekonomik durum 1000-2999 TL 17 739 35 625 10 71,5 25 52,1
3000-5999 TL 4 174 4 71 3 214 11 22,9
En uzun vasanan bélge 1l 15 652 49 690 7 46,7 27 551
yas 9 fige 6 261 21 296 7 467 21 42,9
Koy 2 87 1 1,4 1 66 1 2,0
Yurtta 14 60,9 - - 3 20,0 - -
Aile ile 4 174 - - 3 20,0 - -

K ’ ’
Yasanan yer Evde, arkadaslar ile 4 174 - - 6 40,0 - -
Evde, yalniz 1 43 - - 3 200 - -
Kisisel gelir* <1000 TL 21 91,3 - - 12 80,0 - --

1000-2000 TL 2 8,7 - - 3 20,0 -

TIkokul 10 435 - -9 60,0 - -
o . Ortaokul 2 8,7 - - 2 13,3 - -

* ’ r
Anne egitim diizeyi Lise 7 304 - .3 200 - i
Universite ve {izeri 4 174 - -1 6,7 - -
Tlkokul 5 21,7 - - 4 26,7 - -
N - Ortaokul 1 43 - - 2 133 - -

* ’ I
Baba egitim diizeyi Lise 8 348 - - 33 - ]
Universite ve iizeri 9 39,2 - 4 26,7 - -
Anne - - 23 324 - - 14 286
. Baba - - 23 324 - - 15 30,6

1- 7 I

Yakinhk derecesi Kardes ) - 24 338 - - 20 408
Bilylikanne - -1 1,4 - -0 0
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Ogrencilerin ve hane halkinin birinci ve {iglincii
siniftaki  halleri karsilastiriidiinda  kullandiklari  dis
macunun florid icermesi ve bunu bilme durumunun,
dis hekimini son ziyaret zamaninin ve ek olarak hane
halkinda dis firgalama stiresinin olumlu yénde dedistigi
gorilmis ve istatistiksel olarak anlamh bulunmustur

(Sekil 1).

Ogrenciler
m1l.sinif @3.sinif
100 -
100,0 1000 100,0
80 -
,0
60 -
40 -
20 -
0 _ |

Dis fir¢aRinf rsribegio i Hgtmkiedkaipiikiganet: 6 ay *

Hane Halki

@ 1.sinif @3, sinif

100
80
2 >
0 T . )
Dis Dis Floridli dis Dis hekimi
firgalama firgalama  macunu son ziyaret:
stikhgr: suresi: 22 kullanimi*  <6ay*
glinde>2  dakika *
kez

Sekil 1. Ogrencilerin Birinci ve Uglincii Sinifta Olduklari
Zamana Gore Ogrenci ve Hane Halkinin Agiz ve Dis Saghgi ile
Ilgili Tutum ve Davraniglan (*Istatistiksel olarak anlamlidir)

Calismaya katilan birinci sinif  6grencilerinin
%30,4'0 (n=7) adiz ve dis saghd bilgilerinin kismen
yeterli/yeterli, % 69,6’si (n=16) ise yetersiz oldugunu

OKYAY, OZKAN, ARIKAN, ABACIGIL,
KOKSAL YASIN, SONMEZ

disiinmektedir. Calismaya katilan  Gglncli  sinif
ogrencilerinin ise %93,3'U (n=14) adiz ve dis sagligi
bilgilerinin kismen vyeterli/yeterli, % 6,7'si (n=1) ise
yetersiz oldugunu disiinmektedir (p<0,01).

Ogrencilerin birinci ve {glincii siniftaki bilgi
durumlan karsilastirildidinda anatomi ve fizyoloji ile
ilgili bilgi sorularinin %60,0'Inda, bebeklik ve gocukluk
dénemi ile ilgili bilgi sorularinin %66,7'sinde, gebelik
dénemi ile ilgili bilgi sorularinin %60'Inda, pratik
uygulamalar ile ilgili bilgi sorularinin %40,0'inda, diger
sorularin ise %47,4'inde Uglincl siniftaki hallerinde
olumlu yonde dedistigi gorilmis, istatistiksel olarak
anlamh bulunmustur (Tablo 2).

TARTISMA

Bu haliyle, sunulan arastirma ayni grupta ayni
sorgulama iki kesitsel donemde gergeklestirildiginden
zaman igindeki dedisimi dederlendirmede degerlidir.

Tirk toplumunda adiz ve dis sagligi bilgi diize-
yinin ve koruyucu uygulamalarin yetersiz diizeyde ol-
dudu bilinmektedir. Bu anlamda, adiz ve dis sagliginin
korunmasi, bakimi, iyilestiriimesi ve gelistiriimesinde
temel gdrev dis hekimlerine dismektedir. Bu calig-
manin sonuglarina goére, odrencilerin birinci siniftan
Uglinct sinifa gegis donemindeki iki yillik editim siire-
cinde agiz ve dis saghdi ile ilgili bilgi, tutum ve davra-
nislarinda genel olarak bir gelisme goériildigu belirlen-
mistir. Birinci sinifta 6grencilerin %30,4'U adiz ve dis
saghd konusunda kendilerini yeterli ya da kismen
yeterli bulurken, Gglinci sinifta bu oran %093,3'e
gikmaktadir. Literatiirde yer alan kisith sayidaki benzer
calismada da dis hekimligi 6grencilerinin ilerleyen
editim siireci icerisinde kendi adiz dis sagliklarindaki
tutumlarinda ve bilgi dizeylerinde gelisim gosterdikleri
vurgulanmaktadir>2,

Onceki yillarda Tiirkiye'de yiriitiilen bir cok calismada
ayni yil igerisinde farkli siniflarda yer alan 6grenciler
incelenmig®>®891315  ve vyalnizca bir calismada
dgrencilerin aileleri de calismaya dahil edilmistir®. Bu
calismada ise ayni 6grencilerin ve ailelerinin yillar
icerisinde odrencilerin  egitim deneyimlerine bagl
gelisim suregleri takip edilmistir. Galisma sonuglarina
gore adiz ve dis saghg ile ilgili sunulan oranlarin
gogunda goriilen artis diizeyi, egitimin ilerledigi yillar
icinde adiz ve dis saghdina verilen &nemin arttigini
gostermektedir. Literatiirde iki yondeki degisim ile ilgili
calismalara rastlanilmistir. Ogrencilerin agiz ve dis
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Tablo 2.0grencilerin Agiz ve Dis Saghd ile ilgili Bilgi Durumlari

Dogru Yanit
Birinci sinif Ugiincii sinif
(n:23) (n:15)

n % n % X2 p
A. Anatomi ve Fizyoloji ile Ilgili Bilgi Sorulari
Siit dislerinin toplam sayisi nedir (n=23) 15 65,2 14 93,3 5,23 0,02
Siit dislerin ne zaman siirmeye baslar?(n=22)* 13 59,1 12 80,0 1,77 0,28
Daimi disler kag yasinda siirmeye baslar?(n=23) 13 56,5 13 86,7 5,55 0,01
1lk olarak hangi daimi disler siirer? (n=23) 2 8,7 13 86,7 114,79 <0,01
Daimi diglerin toplam sayisi nedir?(n=23) 23 100,0 15 100,0 0,00 1,00
B. Bebeklik Ve Cocukluk Donemine Ait Bilgi Sorulari
Sizce bebek ve cocuklarda agiz ve dis temizligi ne 13 56,5 9 60,0 0,07 0,78
zaman baslamalidir? (n=23)
Cocukta dis fircalamaya kag yasina kadar ebeveyn eslik
ctmelidir? (n=23) 10 43,5 7 46,7 0,06 0,80
0-3 yas grubu gocuklarda dis firgalama sirasinda ne
Kadar Zé macum kullanimaidie (n=23) 4 174 13 86,7 50,07 <0,01
3-6 yas grubu gocuklarda dis macunu ne kadar
ku";’nﬁlgah dlr‘:’; (n=23) s 14 60,9 15 100,0 9,63 <0,01
Sizce siit disleri giiriidiigiinde ne yapiimaldir? (n=23) 18 78,3 15 100,0 4,15 0,04
Adgiz-dis saghigi acisindan gece aglayarak uyanan bir
bebege biberonla verilebilecek en iyi gida nedir? 6 26,1 14 93,3 35,15 <0,01
(n=23)

C. Gebelik Donemi ile ilgili Bilgi Sorulari

Bebek anne karnindaki gelisimi sirasinda yeterli
kalsiyum bulamadigi takdirde annenin dislerindeki 2 8,7 14 93,3 136,26 <0,01
kalsiyumu kullanirlar(n=23)

Hamilelik donemi boyunca kadinlarin diseti

hastaliklarina karsi egilimleri artar(n=23) 19 82,6 14 93,3 1,20 0,27
ETz_wme_swasmda kadinlarin dis giiriiklerine karsi 2 8,7 3 20,0 2,41 0,12
egilimleri artar(n=23)
Gebelikte kullanilan bazi antibiyotikler bebekte dis
lekelenmelerine neden olabilir(n=23) 15 65,2 15 100,0 8,01 <0,01
Gebelikte kuIIa_nlIan antibiyotikler annede dis kaybina 3 13,0 8 53,3 21,57 <0,01
neden olur. (n=23)
D. Pratik Uygulamalar ile ilgili Bilgi Sorulari
Dis fircalama siiresi ne kadar olmalidir? (n=23) 19 82,6 14 93,3 1,20 0,27
Disler hangi siklikla fircala hdir? (n=23) 21 91,3 15 100,0 1,42 0,23
Sizce dis macununda florid olmali mi? (n=23) 12 52,2 15 100,0 13,73 <0.01
Kontrol amach rutin dis hekimi ziyareti hangi siklikla 271 913 15 100,0 0.42 023
yapiimalidir? (n=23) ! ! ! !
Dis fircasi ne siklikla degistirilmelidir? (n=23) 15 65,2 14 93,3 523 0,02
E. Diger Sorular
Sizce asagidaki yiyeceklerden hangileri ara 6giinlerde
dis ciiriiklerine uygun bir ortam hazirlar?(n=23)
Muhallebi 18 78,3 15 100,0 4,15 0,04
Kola, mesrubat tiirli icecekler 22 95,7 15 100,0 0,66 0,41
Regel 21 91,3 15 100,0 0,42 0,23
Bal 18 78,3 15 100,0 4,15 0,04
Dondurma 20 87,0 15 100,0 2,24 0,13
Havug 17 73,9 14 93,3 2,19 0,13
Peynir 16 69,6 13 92,9 3,57 0,05

Hangisi halitosise (agiz kokusu) neden olmaz?

Dil Uzerindeki artiklar (n=21)* 11 52,4 7 53,8 0,00 0,93
Takma disler (n=21)* 7 33,3 9 69,2 4,15 0,04
Derin glriikler (n=21)* 8 38,1 7 53,8 0,80 0,36
Adizdaki maligniteler (n=21) * 5 23,8 9 69,2 6,83 <0,01
Se?rfi;??)lrhk“ gidalar ile beslenme 1 478 9 60,0 0,89 0,34
Agiz kokusunu engellemek igin hangileri
yapilabilir2(n=23)
Dil firgalama 23 100,0 15 100,0 0,00 1,00
Proteinli gidalar ile beslenme 3 13,0 4 26,7 2,47 0,11
Probiyotik besinlerin kullanimi 5 21,7 11 73,3 23,53 <0,01
Adizdaki tiim dolgularin yenilenmesi 4 17,4 6 40,0 533 0,02
Gastrointestinal sistem hastaliklarinin elimine edilmesi 16 69,6 15 100,0 6,55 0,01
Dis dostu(giiriige neden olmaz) logosunu bilme 9 39,1 15 100,0 23,38 <0,01
t_]_urumu(n=23)
Uriin satin almada dis dostu logosuna dikkat etme 5 21,7 1 80,0 30,00 <0,01

durumu(n=23)
*Tek grup ki kare testi uygulanamamistir.
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saghdi davranislarinda olumlu ve olumsuz gelisme
gosterdiklerini  belirten calismalar  bulunmaktadir.
Holtzman ve ark.'® dis hekimligi 6grencilerinin gesitli
adiz ve dis sagligi programlar sonrasinda bu konudaki
davraniglarinda belirgin  bir ilerleme olmadidini
belirtmiglerdir. Angelopoulou ve ark.!” ise &grencilerin
aktif olarak egitimin bir parcasi olduklar yontemlerle,
agiz ve dis saghdi egitiminin daha etkili ve basaril
olabilecegini savunmuslardir. Ulu ve ark.® da calisma-
larinin sonucuna goére egitim sirecinin, 6grencilerin
kisisel adiz hijyeni davranisina etkisinin  disik
oldugunu rapor etmislerdir. Rong ve ark.!? da dis
hekimligi ve tip 6grencilerinin birinci ve besinci siniftaki
adiz ve dis sagligi davraniglanini karsilastirdiklar calis-
malarinda, dis hekimligi ddrencilerinde olumlu ydnde
gelisim gozlenirken, tip 0Ogrencilerinde belirgin bir
degisiklik gézlemlememislerdir. Farkli bir calismada ise
tip fakdltesi 6grencilerinin dis hekimligi 6grencilerine
gore daha belirgin gelisim gdsterdikleri belirtilmistir®.
Czarnecki ve ark.’min'® sunduklar calismada ise egitim
sonrasinda hemsirelik 6grencilerinin  dis  hekimligi
odrencilerine gdre belirgin gelisim gosterdiklerini bildir-
mislerdir. Bu calismalarda goriilen sonuglarin degis-
kenlik gdstermesinin, incelenen katiimcilarin demog-
rafik farkhliklar gostermesinden, (lkeler arasindaki
editim ve kdltir farkhliklarindan, toplumlarin agiz ve
dis saghdi aliskanlklarindaki farklliklardan kaynakla-
nabilecedi dislinllmektedir. Farkli Glkelerin karsilas-
tinldiklar galismalarda toplumlar arasinda adiz ve dis
sagligr bilgi ve davraniglarinin fark sonuglar verdigi
bildirilmistir?®-2*,

Toplumun sadlik bilgisi adina iletisimde oldugu
tip hekimlerinin ve hemsirelerin de agiz ve dis sagligi
bilgisini dogru bir sekilde topluma aktarabilmesi igin,
hemsirelik ve tip fakiiltesi egitimlerine de adiz ve dis
sagligi konusunun eklenmesi ve dis hekimleri ile diger
saglik personelinin bu konuda is birligi icinde olmalari
gerektigi disiiniiimektedir®?%. Bu yaklagimlara paralel
olarak Benzian ve ark.”® da adiz hastaliklarinin
onlenmesi, kontrolii ve tedavisinde diger saglik
profesyonellerinin diinya gapinda dénemli bir role sahip
olduklarini vurgulamiglardir. Yine Davis ve ark.” da
dier sadlik personellerle isbirliginin dis hekimligi
egitiminde gok 6nemli oldugunu belirtmislerdir.

Calismamizda hem &drencilerin hem de aile
tyelerinin, o6grencilerin birinci siniftaki zamanlarina
gore agiz ve dis saghd aliskanliklarinin daha iyi durum-
da oldugu goriilmiistir. Giirsoy ve ark.® dis hekimligi
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ogrencileri ve ailelerini dahil ettikleri calismalarinda
anne ve babalarinin adiz ve dis saghdi egitimini cocuga
vermede en oOnemli faktorlerin basinda geldigini ve
ebeveynlerin editim dizeylerinin adiz ve dis saghd
tutum ve davranislarini yonlendirdigini bildirmislerdir.
Astrom ve ark.* da ailenin agiz ve dis saghd ile ilgili
aliskanliklarinin gocuklarini da etkiledigini
vurgulamiglardir.

Calisma ile ilgili cesitli simiriliklar bulunmaktadir.
Oncelikle, calismaya yalnizca birinci siniftan tiglincii
sinifa kadar gelebilen 6grenciler ve onlarin aile lyeleri
katilmigtir. Ancak, o6grenciler (giincii sinifa geldikle-
rinde gesitli nedenlerle birinci siniftayken ulasilan
ogrenci ve ailelerinin  tamamina ulagilamamistir.
Calisma beyana dayanmaktadir. Ozellikle 3. sinif
odrencilerinde ve ailelerinde dgrencilerin artan editim
yili nedeni ile daha olumlu tutum ve davranis bildirmis
olmalari olasidir.

Bu calismanin sinirlari igerisinde, dis hekimligi
editiminin adiz ve dis saghg tutum ve davranislari
konusunda 6drencileri olumlu ydnde etkiledigi ve
ailelerin de egitim siirecinde bu davranislar konusunda
olumlu gelisme gosterdikleri belirlenmistir. Dig hekim-
ligi odgrencilerinde agiz ve dis saghgi konusunda
gosterilen gelisim 6grencilerin dental egitim tecriibeleri
ile ilikilidir.

SONUC

Adiz ve dis saghdn tek bagina bir alan olarak
distinilmemelidir. Adiz ve dis saghgr zellikle giderek
artan kronik hastaliklarla ve genel saglik durumu ile
yakindan iliskidir®!. Agiz ve dis saghginin iyilestiriime-
sine ve gelistirilmesine katkida bulunacak her faktor
toplum saglidi icin 6nem tasimaktadir. Calismamizda
hane halkindaki degisim ile aslinda dis hekimligi
ogrencilerinin mezuniyet éncesinde en temel halleriyle
heniiz (iglincli sinifa geldiklerinde bile saghdin gelistiril-
mesine katki verebilecegini gdstermistir. Dis hekimligi
ogrencilerini saglida biitlinclil bakis agisiyla yapilan
miidahalelere katmak yararli olacaktir. Ogrenciler agiz
ve dis saghdi ile ilgili saghdr gelistirme programlarinda,
Universite 6grencileri arasindaki akran egitim program-
larinda, agiz ve dis sagligi okuryazarliginda is giict
olarak katki verebilirler. Gelecekte Dis Hekimligi Fakiil-
teleri ile Dig Hekimleri Odasi igbirliginde bu konuda bir
model gelistiriimesi dustntlebilir.
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