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0-15 Yas Grubu Cocugu Olan Ebeveynlerin Sosyodemografik
Ozellikleri ile COVID-19 Pandemi Déneminde Cocuk Dis
Hekimligine Olan Yaklagimlari ve Bilgi Diizeylerinin
Kiyaslanmasi

Amag: COVID-19 salgini déneminde ebeveynlerin, pandemi
Onlemleri dogrultusunda gocuklarinin agiz sagligina verdikleri
Onemin ve mevcut agiz saghdi durumunun sosyodemografik
Ozelliklerle kiyaslanarak saptanmasi amaglanmistir.

Gerec ve Yontemler: Arastirma, 0-15 yas grubu ¢ocugu olan
530 génulli ebeveynin katilimi ile online anket yoluyla yapilmistir.
Ankette toplam 19 soru bulunmaktadir. Birinci soru, 0-15 yas
grubu cocugu olan ebeveynlerin ankete katildigini dogrulamak
icin sorulmustur. Bunun yanisira ilk sorular, ebeveynlerin
sosyodemografik durumunu belirlemeye yarayan sorular olup,
devam eden sorular ise ¢ocuklarin genel ve dental saglik durumu
ile COVID-19 salgini konusundaki bilgi dizeylerini saptamak
maksatl sorulardir. Anketin sonuclar ki-kare testi ile analiz
edilmigtir.

Bulgular: Bu calismada c¢ocugunuz COVID-19 pandemi
déneminden ruhsal olarak etkilendi mi sorusuna, toplam 530
katiimcinin % 62.5'i evet, % 37.5'i hayir olarak cevap vermistir.
Bu anketi 259 erkek, 271 kadin cevaplamis ve erkek ebeveynlerin
% 59.1’i kadin ebeveynlerin % 65.7’si bu soruya evet cevabi
vermistir.

Bunun vyanisira calismada, ebeveynlerin sosyodemografik
durumlar ile gocugunu diizenli dis hekimine gétirme durumu,
cocuklarinin agzinda clrik varlidi ve pandemi doéneminde
cocugunuzu dis hekimine goétirir misuniz sorularindaki iligkiler
istatistiksel olarak anlamli bulundu (p<0.05).

Sonug: COVID-19 salgininda toplumun sosyodemografik
durumu ile saglik arasindaki iliski daha dnceki yillarda yapilan
calismalarla uyumlu bulunmustur. Bu konuda bireysel énlemlerin
artinimasi, toplumsal farkindalik olugsmasina yénelik calismalar
yapilmasinin yararli olacagi dustntimektedir.

ANAHTAR KELIMELER

Cocuk dis hekimligi, Pandemik, Sosyodemografik durum

2019 yiinin Aralik ayinda Gin’de yeni bir koronavirts
hastaligi tanimlanmistir ve Diinya Saglik Orgiiti (DSO)
insanlarda nedeni belirlenemeyen pnémoniye yol agcan
bu virlsl, SARS-CoV-2 olarak adlandirmistir.”? Bu yeni
koronavirusla infekte olan vakalar, teshis edildigi ik
gunden gunumuze kadar dinya genelinde hizla artmis
olup, DSO tarafindan 11 Mart 2020 tarihinde pandemik
bir hastallk olarak ilan edilmistir.® Bu kararin
devaminda, 16 Mart 2020'de dis hekimligi

ABSTRACT

Comparison of the Sociodemografic Characteristics of the
Parents with Children in the 0-15 Age Group with Their
Approaches to Pediatric Dentistry During the COVID-19
Pandemic Period and Their Knowledge Level

Background: During the COVID-19 pandemic, it was aimed to
determine the importance given to oral health by parents,
pandemic measures and the oral health status by comparing
them with their sociodemographic characteristics.

Methods: The research was conducted with the participation of
530 volunteer parents, children aged 0-15, through an online
survey. There are a total of 19 questions in the questionnaire. The
first question was asked to confirm the participation of parents
with children in the 0-15 age group to the survey. In addition, the
first questions are for determining the sociodemographic status
of the parents, while the remaining questions are intended to
determine the general and dental health status of the children
and their level of knowledge about the COVID-19 outbreak. The
results of the questionnaire were analyzed by the chi-square test.

Results: To the question of whether your child was
psychologically affected by the COVID-19 pandemic, 62.5 % of
530 participants answered yes and 37.5 % answered no. 259
males and 271 females answered this questionnaire and 59.1 %
of male parents and 65.7 % of female parents answered yes to
this question.

In addition, the relationship between the sociodemographic
status of the parents and the status of taking their children to the
dentist regularly, caries in their children’s mouth and whether to
take them to the dentist during the pandemic were found
significant (p<0.05).

Conclusion: The relationship between sociodemographic status
and health that occurred in the COVID-19 outbreak found in
previous studies. It is thought that is beneficial to increase the
measures on this subject and to carry out studies to create social
awareness.
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uygulamalarinin ertelenmesi karari alinmistir.* Cunka,
dis hekimligi uygulamalari sirasinda meydana gelen
aerosollerin ve havadaki partikullerin solunmasinin
COVID-19 agisindan, bronkoskopideki kadar ylUksek
risk tasidi§i kabul edilmektedir.® Dis hekimleri ve
hastalari, agiz boslugunu ve solunum yollarini enfekte
eden virUsler ve bakteriler dahil olmak Gzere, patojenik
mikroorganizmalara maruz  kalabilirler.  Enfekte
hastanin 6ksurigld ve nefes almasina ek olarak,
yvuksek hizli dental el aletleri, trbini yUksek hizda
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dénmeye ve akan su ile calismaya yonlendirmek icin
yuksek hizli gaz kullanir. Dental cihazlar hastanin agiz
boslugunda calistiginda, hastanin tikurigu veya hatta
kani ile karisan cok miktarda aerosol ve damlacik
uretir. Damlaciklar ve aerosol parcaciklari, cevresel
yuzeylere yerlesmeden veya solunum sistemine
girmeden &6nce uzun sure havada kalacak kadar
kicuktar. Boylece, SARS-CoV-2 virtsu, dis klinikleri ve
hastanelerde enfekte olmus bireylerin damlaciklari ve
aerosolleri yoluyla yayllma potansiyeline sahiptir.®

Enfeksiyon riskinin oldukga yUksek oldugu dis
hekimligi kliniklerinde acil durumlar belirlemek
gerekmektedir. Gazi Universitesi Dis Hekimligi
Faklltesi Anabilim Dallarina gére acil tedavi
siniflamasinda Cocuk Dis Hekimliginde acil vakalar;
surekli, siddetli dis agrisi, ekstraoral sislik, travma
sonucu disin sallanmasi, kirilmasi, yerinden ¢ikmasi
olarak belirtilmigtir.” Toplum olarak salgin dénemi
gecene kadar belirtilen acil durumlar diginda dis hekimi
ziyaretlerinin ertelenmesinin  daha saglkh olacagi
dusunulmektedir. Dis hekimi ziyaretlerini
erteleyebilmek icin ise evde agiz hijyenine dikkat
edilmesi, saglikli beslenme kurallar uygulayarak yeni
curik  olusumunu  engellenmesine  caligiimasi
gerekmektedir. Cunkl yapilan galismalarda agiz dis
hastaliklarinin etyolojisinde, sosyodemografik sartlarin
rol oynadidi belirtilmigtir.8-2

COVID-19 salgini déneminde ebeveynlerin, pandemi
Onlemleri dogrultusunda cocuklarinin agiz sagligina
verdikleri 6nemin ve mevcut agiz saglik durumunun
sosyodemografik dzelliklerle kiyaslanarak saptanmasi
amaclanmistir.

GEREC VE YONTEMLER

Arastirma Selcuk Universitesi Dis Hekimligi Fakiiltesi
Girisimsel Olmayan Klinik Aragtirmalar Degerlendirme
Komisyonundan Etik kurul onayi (2020/15) alindiktan
sonra baglatildi. Bu arastirmaya, 0-15 yas grubu
cocugu olan 530 ebeveyn katilmistir. Ebeveynlerin,
salgin déneminde c¢ocuk dis hekimine cocuklarini
goéturme ile ilgili dusunceleri ve bilgi duizeylerini
belirlemek amaciyla yapimis bir anket formu
uygulamasidir. Anket sorulari online bir link kullanilarak
katiimcilara ulastinimistir. Katiimcilara internet yolu
(WhatsApp) ile ulastinlan sorularda, bu calisma igin,
Etik Kurul onay alinmis olup, vereceginiz cevaplar bu
calisma disinda hicbir yerde kullaniimayacak ve gizli
tutulacaktir, arastirmaya katilmama ya da arastirmadan
istediginiz anda cekilme hakkina sahipsiniz seklinde
bilgi verilmigtir.

Ankette ebeveynlerin  sosyodemografik  bilgileri,
gocuklarinin  sistemik rahatsizhg,, agiz sagligina
verdikleri 6nemle ilgili sorular yer aldi (Tablo 1).
Anketten elde edilen veriler ki-kare testi ile analiz edildi.
istatistiksel analizlerde SPSS programi kullanildi.

Tablo 1.
Anket Sorularn

1-) 0-15 yas grubu araliginda cocugunuz var mi?

. Evet . Hayir
2-) Cinsiyetiniz
. Kadin . Erkek

3-) Egitim Durumunuz

. Okuma-yazma bilmiyorum

. llkokul

. Ortaokul

. Lise

. Onlisans

. Lisans

. Yiksek lisans

. Doktora

4-) Gelir Diizeyiniz

. 2 bin tl altinda

.2 binila 4 bin tl arasi

. 4 binila 6 bin tl arasi

. 6 bin tlila 8 bin tl arasi

. 8 bintlila 10 bin tl arasi

. 10 bin tl ve Gzeri

5-) Gocugunuzun kronik bir hastaligi var mi?
. Evet . Hayir

6-) Onceki soru Evet ise (birden fazla segenek isaretleyebilirsiniz)
. Kardiyovakdler hastalik

. Astim . Psikiyatrik hastalik
. Epilepsi . Hipertansiyon

. Diyabet . Diger

. Kanser

7-) Pandemi déneminde herhangi bir rahatsizlik (hastalik) nedeni ile gocugunuzu doktora
géturdiniz ma?

. Evet . Hayir
8-) Gocugunuzun agilari tamam mi?
. Evet . Hayir

9-) Cocugunuzu dislenme doénemi basladigindan bu yana diizenli olarak dis hekimine
g6tiriyor musunuz?

. Evet . Hayir

10-) Pandemi déneminde ¢ocugunuz dis bakimina gerekli 5nemi gdsteriyor mu?

. Evet . Hayir

11-) Gocugunuzun agzinda gurik var mi?

. Evet . Hayir

12-) Gocugunuzun devam eden ortodontik tedavi (dis egriligini diizeltme tedavisi),
Periodontal tedavi (diseti hastaligi tedavisi) veya dudak-damak yaridi gibi diizenli olarak dig
hekimi kontroltinde bulunmasi gereken bir tedavisi var mi?

. Evet . Hayir
13-) COVID-19 Pandemi déneminde cocugunuzu dis hekimine géturdiniz mu?
. Evet . Hayir

14-) Onceki soru Evet ise;

. Agn sikayeti ile

. Kontrol maksatl

. Sallanan disi oldugu igin

. Sut disi agzinda dururken altindan daimi disi gérandugu igin

. Pandemi dénemi 6ncesinde devam eden dis tedavilerine devam etmek maksatli

. Pandemi déneminden 6nce mevcut bulunan ve cekimi gereken, ama cekimi sikayetler
artana kadar dis hekimi tarafindan ertelenen ¢urik disi agndigindan

. Agzinda yeni farkettigimiz bir cirige tedavi yaptirmak igin

. Diger

15) Siz ya da bir yakininiza COVID-19 teshisi konuldu mu?

. Evet . Hayir

16-)COVID-19 semptomlari nelerdir?

. Ates

. Halsizlik

. Kuru 6ksuriik

. Bas agrisi

. Kas agrisi

. Burun tikanikhigi

. Burun akintisi

. Bogaz agrisi

. Nefes aimada gucliik

. Hic semptom vermeyebilir

17-)COVID-19 bulagsmasini engellemek igin evinizde aldiginiz énlemler nelerdir?

. El yikama

. El dezenfektani kullanimi

. Dezenfektan ve gamasir suyu gibi ajanlarla sik kullanilan yerlerin ve evin dizenli araliklarla
dezenfeksiyonu ve temizligi

. Evin havalandiriimasi

. Dis ortamdan gelindiginde kiyafetlerin degistiriimesi, ylkanmayacak olan ekipman ve
aksesuarlarin yeterince havalandiriimasi

. Zorunlu haller disinda disariya gikmamak

18-)Cocugunuz COVID-19 Pandemi déneminden ruhsal olarak etkilendi mi?

. Evet . Hayir

19-)CORONA virls agisindan yuksek risk grubunu teskil ettigi dustntlen dis klinigine,
pandemi slrecinde gocugunuzu gétirmeyi diistiniir misintiz?

. Evet . Hayir
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BULGULAR

Calismaya 0-15 yas grubu cocugu olan 530
ebeveyn dahil edilmistir. Ankette toplam 19
soru bulunmaktadir. Birinci soru, 0-15 yas
grubu cocugu olan ebeveynlerin ankete
katldigini dogrulamak icin sorulmus ve
soruya hayir cevabi veren 31 kisi calismaya
dahil edilmemistir. Bunun yanisira ilk sorular,
ebeveynlerin sosyodemografik durumunu
belirlemeye yarayan sorular olup, devam
eden sorular ise cocuklarin genel ve dental
saglk durumu ile COVID-19 salgini
konusundaki bilgi dizeylerini saptamak
maksatl sorulardir.

Calismaya katlan ebeveynlerin 259'u (%
48.9) erkek, 271'i (% 51.1) kadindir. Bu
calismada c¢ocugunuz COVID-19 pandemi
déneminden ruhsal olarak etkilendi mi
sorusuna toplam 530 katiimcinin % 62.5’i
evet, % 37.5’i hayir olarak cevap vermigtir. Bu
anketi 259 erkek, 271 kadin cevaplamis ve
erkek  ebeveynlerin % 59.1’i  kadin
ebeveynlerin % 65.7’si bu soruya evet cevabi
vermigtir.

Katimcilarin 491’inin (% 92.6) cocugu saglkl
iken, 39’'unda (% 7.4) basta astim olmak
Uzere bir takim hastaliklarin bulundugu tespit
edildi (Grafik 1,2).

5-)} Gocugunuzun kronik bir hastalign var mi?
530 yant

e
® Hape

Grafik 1

Kronik hastaligin sorgulanmasi

&-) Onceki soru Evet ise (birden fazla segenek igaretleyebilirsiniz)
&2 yanit

Kardiyovakiiler hastalik 2 (%3.2)
Astm 26 (%418

Epilepsi 2 (%3.2)
Diyabet |0 (%0)
Kanser |-0(%0)
Psikiyatrik hastalik 3 (%4 B)

Hipertansiyon -2 (%3.2)

Diger 29 (%48 8)

0 10 20 30

Grafik 2

Kronik rahatsizliklarin dagilimi

Ebeveynlerin egitim durumu ve gelir dizeyi
ile cocugunu dizenli dis hekimine goétirme
durumu arasindaki iliski istatistiksel olarak
anlamli bulundu (p<0.05) (Tablo 2,3).

Tablo 2.
Egitim Durumu ile Diizenli dis hekimi ziyareti arasindaki iligki

b4
@
o]
8

Doktora

208
52.4 100

Lisans
% 47.6

Lise

% 37.9 62.1 100

ilkokul

% 42.6 57.4 100

N 249 281 530

Toplam
% 47 53 100

*Ki-kare degeri: 35.865, SD:7, P<0,05
*Yapilan degerlendirmede ebeveynin egitim durumu ile ¢ocuklarini diizenli dis hekimine gétirme arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir farklilik vardir.

Tablo 3.

Gelir Diizeyi ile Dizenli dig hekimi ziyareti arasindaki iligki

10 bin TL ve Gzeri

% 55.8 44.2 100

N 45 39 84
46.4 100

6 bin TL ila 8 bin TL arasi

N 61 109 170
64.1 100

2 bin TL ila 4 bin TL arasi

N 249 281

% 47 53 100

*Ki-kare degeri: 20.797, SD:5, P<0,05
*Yapilan degerlendirmede ebeveynin gelir diizeyi ile gocuklanini diizenli dis hekimine gétirme arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir farklilik vardir.

530
Toplam
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Ayni sekilde ebeveynlerin egitim durumu ve gelir diizeyi ile
cocuklarinin agzinda ¢urdk varligi ve pandemi déneminde
cocugunuzu dis hekimine goétirir muisiniz sorularindaki
iligkiler de istatistiksel olarak anlamli bulundu (p<0.05)
(Tablo 4,5,6,7).

Tablo 4.

Ebeveynin egitim durumu ile gocugunun agzinda giiriik
bulunma arasindaki iliski

Doktora

Lisans

%
N 38 49 87

37.0 63.0 100

Lise
43.7 56.3 100

nie

. N 26 21 47
likokul
56.3 447 100

n}!

N 205 325 530

% 38.7 61.3 100

*Ki-kare degeri:14.687, SD:7, P<0,05
*Yapilan degerlendirmede ebeveynin egitim durumu ile gocuklarini diizenli dis hekimine gétiirme
arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farklilik vardir

Toplam

Tablo 5.

Ebeveynin gelir diizeyi ile cocugunun agzinda ciiriik
bulunma arasindaki iligki

10 bin TL ve GUzeri

6 bin TL ila 8 bin TL N 22 62 84

arasi % 357 73.8 100
2 bin TLila 4 bin TL N 79 91 170
arasi % 465 535 100

N 205 325 530

% 38.7 61.3 100

*Ki-kare degeri:18.574, SD:5, P<0,05
*Ebeveynlerin gelir diizeyi ile gocuklarin agzinda ¢liriik olmasi istatistiksel olarak anlamiidir.

Toplam

Tablo 6.

Ebeveynin egitim durumu ile pandemi déneminde
cocugunu dis klinigine goétirmeyi diisiinme
arasindaki iligki

Doktora

=z
n

40 42
4.8 95.2 100

“g

P4

Lisans 33 175 208

ES

15.9 84.1 100

=z
©

Lise 78 87

10.3 89.7 100

||*

ilkokul N 11 36 47
% 23.4 76.6 100

Toplam N 75 455 530

% 14.2 85.8 100

*Ki-kare degeri:19.524, SD:7, P<0,05
*Ebeveynlerin egitim durumu ile pandemi déneminde gocugunuzu dis klinigine
gotirmeyi diisiinme arasinda istatistiksel olarak anlamii bir farklilik vardir.

Tablo 7.

Ebeveynin gelir diizeyi ile pandemi déneminde
cocugunu dis Kklinigine go6tirmeyi

digiinme

10 bin TL ve lzeri

6 bin TL ila 8 bin TL arasi

% 10.7 89.3 100
N 14 156 170

2 bin TL ila 4 bin TL arasi
8.2 91.8 100

“x

N 75 455 530
Toplam
% 14.2 85.8 100
*Ki-kare degeri:16.397, SD:5, P<0,05
*Ebeveynlerin gelir diizeyi ile pandemi déneminde ¢ocugunuzu dis klinigine gotirmeyi
distinme arasinda istatistiksel olarak anlamii bir farklilik vardir.

5

g1

5
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Katlimcilarin % 27.7’si  pandemi  ddneminde
cocugunuz dis bakimina gerekli dnemi gosteriyor mu
sorusuna hayir cevabi vermigtir. Bununla uyumlu
olarak ebeveynlerin % 38.7’si ¢cocugunun agzinda
¢urdk bulundugunu belirtmistir (p<0.05). Katiimcilarin
% 16.4’U cocugunu pandemi déneminde dis hekimine
gbtirmus ve en yuksek gétirme sebebi agr sikayeti
(% 21.9) ile olmustur (Grafik 3).

14-)Onceki soru Evet ise;
114 yanit

@ Agn sikaystiile
@ Kontrol maksath
Sallanan digi oldugu igin
@ Sitdi iznda dururken altindan
daimi digi gari n
/ @ Pandemi donemi oncesinde devam
eden dis tedavilerine devam etmek
® Pandemi doneminden 6nce meveut...
Av @ Agznda yeni farkettigimiz bir guroge t
® Diger

Pandemi doneminde ebeveynlerin gocuklarini dis hekimine gotiirme
sebepleri

Grafik 3

Katihmcilara COVID-19 semptomlar soruldugunda
Grafik 4’de yer alan cevaplarla karsilasildi. Katiimcilar,
en yuksek oranda, ates, halsizlik ve kuru OksUruk
semptomlarini isaretlemisler ve bunu nefes almada
glclik ve kas agnisi takip etmistir.

16-)COVID-19 semptomlari nelerdir?
530 yamit

475 (%89,6)
424 (%80)
413 (%77.9)

Ates
Halsidik

Kuru 8ksirik

Bas Ajnsi

Kas Agnsi

Burun Tikanikiig
Burun akintsi

Bogaz Agns

Nefes almada guclik

318 (%60)
378 (%71.3)
161 (%30,4)
142 (%26,8)
310 (%58 5)
395 (%74.5)
300 (%56.6)
100 200 300 400 500

Hig semptom vermeyebilir

O —————

Grafik 4
Ebeveynlerin COVID 19 semptomlarina verdigi cevaplar

Bunun yani sira ebeveynlerin COVID-19 salgininda
evde aldigi 6nlemlerin oranlari Grafik 5’de belirtilmigtir.
Ebeveynler, % 95.7 oraniyla en fazla el ykama
secenedini isaretlemigler, bunu evin havalandiriimasi
(% 92.5), zorunlu hallerde digariya cikmamak (% 86.6)
takip etmistir.

17-)COVID-19 bulagmasini engellemek igin evinizde aldiginiz énlemler nelerdir?
530 yamit

E\\,\kamal 507 (%85,7)

El dezenfektan: kullanimi| | 423 (%79,8)

Dezenfektan veCamaslrsuyul 409%4772)

gibi ajanla

Evin havalandinimas| 490 (%02,5)

D13 cramdan gelindiginde |
tyafetierin

Zonunl halfer drgnda digarya

ckmamak|

452 (%85,3)
459 (%86,6)

] 200 400 600

Grafik 5
Ebeveynlerin COVID 19 salgininda evde aldig1 6nlemler

TARTISMA

COVID-19 salgini  suresince, salginin  yayilimini
engellemek icin yapilan evde kalma uyarilari, sokaga
clkma yasaklari uygulanmasi nedeniyle evde kalma
slUresi artmis ve saglik kuruluslarina gitmek zorunda
kalmamak icin sagligimiza dikkat etmek gerekliligi
6nem kazanmistir. Gin’de yapilan bir calismada Guo ve
ark13 pandeminin baslamasiyla dis tedavisi géren
hasta sayisinin % 38 oraninda azaldigini belirtmiglerdir.
Keles ve Sancakli caligsmalarinda katlimcilarin %
80.5’inin dis tedavisi sirasinda COVID-19 bulasma riski
oldugunu disUndudklerini  belirtmiglerdir.  Saglik
calisanlarinin bu konudaki farkindalik duizeyi diger
profesyonellere gbre daha yiksek bulunmustur. Bu
calismada katiimcilarin egitim dizeyi ile pandemi
déneminde cocuklarini dis hekimine gbétirmeyi
dustinmemeleri arasinda dogru oranti ve istatistiksel
olarak anlaml farkhlik bulunmustur.

Diger taraftan, Bilgili"® calismasinda annenin egitim
durumu ile cocuklarin curuk ortalamalar arasinda
istatistiksel olarak anlamh farklihik bulmus ve ilkokul
mezunu olan  annelerin  ¢ocuklarnin  ¢urdk
ortalamalarinin, lise ve Universite mezunu olanlardan
yUksek oldugunu tespit etmistir. Benzer bir calisma da
Blylk ve ark.'® tarafindan yapilmig ve gocuklarin
ebeveynlerinin egitim dizeyleri ile ¢irik dis sayilar
kargilastinimis ve ebeveynlerin egitim dizeyi arttikga
cocuklarin ¢uruk dis sayisinda azalma gdzlenmigtir.
Literat(irde egitim diizeyi ile ¢lirlk orani arasindaki ters
orantlyl vurgulayan arastirmalar mevcuttur.'%1.17-20 By
calismada da ebeveynlerin egitim durumu ile
cocugunun agzinda ¢urik bulunma arasindaki iligki
istatistiksel olarak anlamli derecede farkli bulunmus ve
ebeveynlerin egitim dizeyi arttikga gocuklarin glruk
oraninin azaldigi saptanmistir. Calismada, egitim
duzeyiniz nedir sorusuna 3 katiimci okuma yazma
bilmiyorum cevablr vermis ve ankete verdikleri
cevaplardan ortaya g¢ikan sonug literatlr taramasiyla
dogru orantill bulunmustur. Buradan hareketle, okuma
yazma bilmedigi halde anketi doldurabilmis olmalari,
gunumuz teknolojisinde hemen her yetiskin bireyin bir
akilli telefona sahip oldugunu ve bu anketi
doldurabilmek igin bir yakinindan yardim aldigini
distndirmektedir.

Bu calismada c¢ocugunuz COVID-19 pandemi
déneminden ruhsal olarak etkilendi mi sorusuna
toplam 530 katilimcinin % 62.5°i evet, % 37.5’i hayir
olarak cevap vermigtir. Bu anketi 259 erkek, 271 kadin
cevaplamis ve erkek ebeveynlerin % 59.1°i kadin
ebeveynlerin % 65.7’si bu soruya evet cevabi vermistir.
Atas ve Yildinm21 vyaptiklari anket calismasinda,
kadinlarin COVID 19 salgininda (% 80.5), erkeklerden
(% 68.5) daha fazla etkilendigini ortaya koymuslardir.
Yidinrm ve ark®, kadinlarda stres, sosyal fobi,
depresyon, panik ve korku ile ilgili fizyolojik durumlarin
yaygin oldugu ve stresli dénemlerden erkeklere gore
daha olumsuz etkilendigini belirtmiglerdir.
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Yapillan calismalarda dis hekimi ziyaretinin ilk
sebebinin agri oldugu gdésteriimis ve hastalarin %
Qunun sgikayet olmadan sadece kontrol icin, %
84.4’Un0n ise mecbur kaldiginda dis hekimine gittigi
saptanmigtir.2>2* Bilgili's, calismasinda ebeveynlerin %
90.7’sinin cocuklarini herhangi bir yakinma oldugunda
dis hekimine goéturduklerini belirttiklerini saptamistir.
Yazicioglu ve ark®, benzer sekilde dis hekimine gitme
nedeninin buylk c¢ogunlukla (% 94) bir yakinma
sonucu oldugunu tespit etmiglerdir. Bu calismada
pandemi déneminde ¢ocugunu dis hekimine gétiren
ebeveynlerin % 21.9’u agri sikayeti oldugunu, % 14.9'u
pandemi dénemi dncesinde baglayan dis tedavilerine
devam etmek igin, % 14’0 yeni fark edilen bir ¢irigan
tedavisi icin, % 11.4’'G kontrol maksath oldugu
saptanmistir.

Bu calismada ebeveynlerin gelir durumu ile cocuklarin
agzinda clrdk olmasi arasinda istatistiksel olarak
anlamh bir farkhlik bulunmustur. Benzer bulgular
Bilgili15’nin calismasinda ortaya ¢ikmig ve ailenin gelir
dizeyi ile cocuklarin agzindaki c¢irik ortalamalari
arasinda istatistiksel olarak anlamh farklilk tespit
etmigtir. Literatirde ebeveynlerin gelir durumu arttikca,
cocuklarin curdk dis sayillarinin azalmasi bulgularyla
Ortligen farkl caligmalar bulunmaktadir.816.19.26-28

Kronik hastaligi olan bireylerin COVID-19 enfeksiyonu
icin daha fazla risk altinda oldugunu disinursek?,
katihmcilarin kronik hastaliklarinda ilk sirada olan ve bir
solunum yolu hastaligi olan astim édnem arzetmektedir.
Klinik calismalarda COVID-19 hastalarinin
cogunlugunda ates, Oksurlk, nefes darhgr gibi 6n
planda solunum sistemini ilgilendiren klinik bulgular
g6zlemlenmistir.2® Astimli hastalarda COVID-19 salgini
sirasinda dikkat edilmesi gereken en 6nemli nokta,
astim ile COVID-19 arasindaki iligkinin anlagilarak
hastalarin dogru tedavi ve takibinin yapilmasi oldugu
bildirilmistir.3' Kronik hastalik 6yklslU olan kisilerde
COVID-19 ile ilgili komplikasyonlar ve &lUm riski
artmaktadir. Altta yatan iskemik kalp hastaligdi,
hipertansiyon, kalp yetmezligi gibi kardiyak hastaliklar
oldugu bildirilmistir.®2 Bu c¢alismada katilimcilarin
cocuklarinda mevcut olan kardiyovaskuler
rahatsizliklarin, icinde bulundugumuz  salgin
doéneminde hassasiyetle yaklasiimasi gereken 6nemli
bir konu oldugu dusuniimektedir.

SONUG

Saglik calisanlarinin salgin déneminde; halki koruma,
yUksek standartlarda bakim ve tedavi hizmetleri ve
enfeksiyon kontroli saglama gérevi vardir. Ancak
saglik calisanlarinin  belirtilen gorevlerini  yerine
getirebilmesi icin halkin bilin¢li olmasinin toplumda
salginin kontrol altina alinmasinda oldukca &nemli
oldugu dusunulmektedir.

Bu calismadan elde edilen veriler, toplumun
sosyodemografik durumu ile agiz sagligi, pandemi
dbéneminde alinan saglik tedbirleri ve dikkat edilmesi
gereken kurallarin birbiriyle baglantih oldugunu ortaya
koymaktadir.
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