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oz

Amag: Adiz ve dis saghgi (ADS) problemleri diinyada yaygin olarak gériilen énemli bir halk sagligi sorunudur. Bu galismada,
Dokuz Eyliil Universitesi (DEU) Saglik Hizmetleri Meslek Yiiksek Okulu (SHMYOQ) &grencilerinin agiz ve dis saghigi konusunda
bilgilerinin degerlendirilmesi amaglanmistir.

Materyal ve Metod: Kesitsel tipte bir arastirma olup, 10.03.2018-31.03.2018 tarihleri arasinda DEU SHMYO 06grencileri
arasinda yapilmistir. Katilan 6grencilere sosyo-demografik 6zellikler, adiz hijyen aliskanliklari ve adiz dis saghdi konusunda bilgi
diizeylerinin sorgulandigi bir anket uygulandi. Veriler, anket formu yardimiyla gézlem altinda toplandi. Tanimlayici veriler, ylizde
dadihmlar olarak verildi. Coziimlemede; parametrik test kosullarini saglayan verilerde ortalamalarin karsilastirimasinda t testi,
parametrik test kosullarini saglayamayan verilerde ortalamalarin karsilastinimasinda Mann-Whitney U testi kullanildi. Istatistiksel
anlamlilik igin p<0.05 dederi anlamli kabul edildi.

Bulgular: Calismaya SHMYQO'da birinci ve ikinci sinifta okuyan 440 (%69.1 kiz, %30.9 erkek) 06grenci katilmis ve 6grencilerin
yas araligi 17-30 (ort 19.64 + 8.24)'dir. Odrencilerin %47.2U diisiik, %45.3'si orta, %7.5'i yiiksek sosyoekonomik diizeye
sahiptir. Ogrencilerin ADS konusunda bilgi diizeyi %31.8 olarak saptanmistir. Ogrencilerin ADS sorularina verilen dogru cevap
orani ile cinsiyet, yas anne-baba egitimi, gelir durumu, okudugu program, sinif arasinda istatistiksel olarak fark saptanmazken,
dis hekimine vyilda iki kez dis muayenesine giden Odrencilerin bilgi dlzeyinin istatistiksel olarak anlamli oldugu
saptanmistir(p<0.017).

Sonug: DEU SHMYO &grencilerinin ADS konusunda bilgi diizeylerinin orta ve diisiik diizeyde oldugu gorilmastir.

Anahtar Kelimeler: Agiz dis saghdi, 6grenci, Saglik Hizmetleri Meslek Yiiksek Okulu

ABSTRACT

Aim: Oral and dental health(ODH) problems are a significant public health problem that is widespread in the world. In this
study, it was aimed to evaluate the oral and dental health information of Dokuz Eylil University (DEU) Health Services
Vocational School (SHMYO) students.

Material and Methods: It is a cross-sectional study among DEU SHMYO students between 10.03.2018-31.03.2018. A
questionnaire was applied to the participating students to question their knowledge level about socio-demographic
characteristics, oral hygiene habits, and oral health. The data were collected under observation with the help of a questionnaire.
Descriptive data were given as percentage distributions. In the analysis; t-test was used in comparing the average data of
parametric test results and The Mann-Whitney U test was used to compare the data thatre not providing the parametric test
conditions. A p-value of 0.05 was considered significant for statistical significance.

Results: 440 (69.1% female, 30.9% male) students studying at first and second grade in SHMYO participated in the study, and
the age range of students was 17-30 (mean 19.64+ 8.24). 47.2% of the students have a low level, 45.3% have a medium level
and 7.5% have a high level of socioeconomic status. Students' level of knowledge about ODH was determined as 31.8%. While
the statistically significant difference was not found between the correct response rate of the students to the ODH questions
and the gender, age, parental education, income status, the program they read, the level of knowledge of the students who
went to the dental exam twice, was found statistically significant, (p <0.017), respectively.

Conclusion: DEU SHMYO students' level of knowledge about ODH was moderate and low.
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GIRIS

Saglikh bir toplum icin bireyin kendi saghgini
korumaya yonelik cabalara 6nem vermesi ve saghgini
sirdirmeye yonelik bilgilerle donatilmasi oldukca
dnemlidir. ! Agiz dis saghgi genel sagligin énemli bir
parcasi ve yasam Kkalitesinin belirleyicisidir.? Ayni
zamanda ADS cesitli sistemik hastaliklarla da énemli
dlctide iliskilidir. > Agiz bakiminin ihmal edilmesi, siga-
ra kullanimi, alkol, beslenme aliskanliklari ve stres gibi
cesitli faktodrler, ADS'yi olumsuz yénde etkilemektedir.
Hayatin ilk yillarinda alinacak basit énlemler, bireyin
tutumu ADS yonelik olusabilecek sorunlari dnlenebilir.®
Bu tutumlar dodal olarak bireyin yasam boyu edindigi
deneyimler, kdltirel algilar, ailevi inanglar ve diger
yasam durumlarindan etkilemektedir.”® Birey her
konuda oldugu gibi ADS konusunda ebeveynlerinden
gordiklerini yansitir ve onlari rol model olarak alir. Bu
model zaman iginde, egitim 6gretimin tim kademele-
rinde ve tim yasamlari boyunca verilecek bilgilerle
bilingli bir aliskanlik halini alir ve sonraki nesillere
aktarilir. ° Burada bireyin yasam tarzi, sosyoekonomik
durumu aldigi editim ve cevresel faktorlerinin de
oldukga etkili oldugu gorilmektedir. 1%

ADS sorunlari diinya uzerinde izlenen en yaygin
halk saghgi sorunudur. *%!2 Dis cirigi 6zellikle
yasadigimiz ylzyilin baslarindan itibaren her vyas
grubunu etkilemektedir. Ulkemizde de ADS &nemli bir
problemdir ve 12-13 yas grubu gocuklarin % 80,0 inde
dis clirligli var oldugu belirtiimektedir. 20-24 yaslarina
gelindiginde ise ortalama 5,5 adet ciriik nedeniyle
tedavi edilmesi gereken disin var oldugu ifade etmistir.
213 periodontal hastaliklarin gériilme sikligi ise 10
yasinda %50 iken, ileri yaslarda %96'ya gikmaktadir.
ADS sorunlari, gok yaygin olmasinin yani sira hemen
hemen tamami énlenebilir. %15

Diizenli olarak dis hekimine gitme aligkanhg
olmayan toplumumuzun, ADS konusunda koruyucu
yontemleri dis kliniklerinden &grenmeleri mimkin
degildir. ® Ulkemizde genellikle ADS ile ilgili uygula-
malar, dis hekiminin gérev ve sorumluluklari arasinda
kabul gormektedir. Oysa bu sorun saglik alaninda
galisan tiim bireyleri ilgilendirmektedir. Saghgin farkli
kollarinda galisanlarin 6ncelikle kendi ADS konusunda
dogru bilgilere sahip olmalari, sonrasinda ise bu dogru
bilgileri topluma aktarmalari gereklidir. >

Bu calismanin amaci, DEU SHMYQ’da &grenim
goren Ogrencilerin ADS konusunda tutum ve davra-
niglarini  incelemek ve bu konudaki bilgilerini
dederlendirmektir.
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MATERYAL VE METOD

Kesitsel tipteki bu calismanin evrenini, 2017-
2018 6gretim yili icende DEU SHMYO 6grenim goéren
ogrenciler olusturmustur. Anestezi, ilk ve acil yardim,
odyometri, radyoterapi, tibbi goériintiileme teknikleri,
tibbi laboratuvar teknikleri, tibbi dokiimantasyon ve
sekreterlik, nikleer tip teknikleri programlarinda
okuyan 1. ve 2. sinif 6drencileri arastirmaya dahil
edilmistir. Arastirmanin Orneklemi ise, arastirmaya
katimayr kabul eden odrenciler olusturmaktadir.
SHMYO bulunan toplam 700 6grenciden bilgi diizeyi
sikigi bilinmeyen siklik %50, %5 sapma ile %95
gliven aralidinda en az alinmasi gereken 6rnek sayisi
248 olarak hesaplanmis, %10 yedek alinarak en az
273 kisiye ulasiimasi hedeflenmistir.

Calisma icin arastirmacilar tarafindan anket
hazirlanmis, katilmayi kabul eden DEU SHMYO &6gren-
cileri 10.03.2018-31.03.2018 tarihleri arasinda formlari
doldurmuslardir. Formlarin  doldurulmasindan &nce
odrencilere arastirmanin amaci agiklanmis, katiimin
gonullilik esasina dayali oldugu belirtilmistir.

Anket sosyo-demografik (yas, cinsiyet, anne
baba egitim durumu, gelir durumu) 6zelliklerin sorgu-
landigi yedi soru, bireyin agiz hijyen durumu (diizenli
dis hekime gitme, dis fircalama sikhdi, yasanan agiz
dis saghg problemleri, tiitiin ve titln Grinleri kullan-
ma durumu) sorgulandidi on iki soru ve adiz dis saghgi
bilgi dlzeyini sorgulandii on sekiz sorudan
olusmaktadir.

Aragtirmanin dediskenleri: ADS bilgi dizeyi
bagimh degiskendir. ADS bilgi diizeyi, st disleri sirme
zamani, daimi diglerin siirme zamani, siit ve daimi dis-
lerin sayisi, dis fircalama siiresi, fircalama sayisi, dis
fircalamasi sirasinda kullanilacak dis macunu miktari,
titln Grinlerinin adiz dis saghdina zararl olup olma-
digi gibi sorular ile sorgulanmistir. Bilgi diizeyi puani,
her sorunun dogru yanitina 1 puan verilerek hesaplan-
mis ve 6grencilerin anket sorularina verdikleri cevap-
lardan 10 ve (zerini dogru cevaplayanlar basarili kabul
edilmistir.

Arastirmanin  gergeklestirilebilmesi icin DEU
girisimsel olmayan Klinik Aragtirmalarn Etik Kurulundan
(01.03.2018 tarih ve protokol numarasi 3841-GAO) ve
arastirmanin uygulanabilmesi igin ilgili kurumlardan
yazili izinler alinmigtir. Arastirma kapsamina alinan
ogrencilerden yazili onam alinmistir.




Istatistik analiz

Veriler bilgisayar ortaminda 15.0 paket SPSS
programi ile degerlendirilmis, tanimlayicl istatistiklerde
sayl ve ylizde dagiimlar, ortalama ve standart sapma
verilmistir. Istatistiksel analizler ki-kare testi ile deger-
lendirilmis, parametrik test kosullarini saglayamayan
verilerde ortalamalarin  karsilagtinlmasinda Mann
Whitney U testi kullaniimis, p<0.05 dederi anlaml
kabul edilmistir.

BULGULAR

Calismaya SHMYO birinci ve ikinci sinifinda
okuyan 440" 6grenci katilmis ve anket formunu eksik-
siz olarak doldurmustur. Ogrencilerin 304'i (%69.1)
kiz, 136'i (%30.9) erkektir ve yas araligi 17-30 (ort
19.64 = 8.24) arasinda degismektedir. Annelerin
%4.6'i babalarin %9.7’si yliksekdgrenim gormistiir.
Ogrencilerin %47,2't disik, %45,3'si orta, %7,5'

KILING, YURT, MANISALIGIL,
KIZILDAG

Ogrenciler dis hekime gitme sikhigi, dis fircala-
ma aliskanlidi, yasanan dis ve dis eti sorunlari, dolgulu
ve eksik dis varligina gore siniflandiriimiglardir (Tablo
2). Calismamiza katillan tim 6grenciler dis fircasinin
oldugunu belirtmislerdir. Ogrencilerin sadece %18.8'si
son 1 yil icinde iki kez dis hekimine gitmistir. Ogrenci-
lerin %62.2'niin giinde en az iki kere firgaladigini,
%25.5'nlin giinde 1 kere fircaladigini ve %12.3'si
dislerini dizenli firgalamadidini ve dis macunu alirken
%77.7'si dis macununun etkisine bakarak aldigini
belirtmiglerdir. ADS problemi yasayan Ogrenci sayis
342 (%77.7) olarak saptanmigtir. Yasanan ADS prob-
lemlerinde icinde en cok dis curigl (273 6grenci),
diseti hassasiyeti (88 6grenci) ve diseti kanamasi (88
odrenci) varlidi tespit edilmistir

Tablo 2. Katiimcilarin adiz dis sagligini degerlendiren veriler

. . . . . N (%)
yiiksek sosyoekonomik diizeye sahiptir (Tablo 1). Dizeni Dis hekimine gitme | Evet 87(19.8)
(Yil/2) Hayir 353 (80.2)
Dis firgalama (giin) 1 kez 112(45.5)
2 kez 274(42.2)
Tablo 1. Sosyo-demografik 6zellikler ve dagilimi Diizensiz 54(12.3)
Firgalamiyorum -
N (%) Dis ve digeti  problemi | Evet 342 (77.7)
Programlar ANS 72(16.4) yagadiniz mi? Hayir 98 (22.3)
RYT 38(8.6) Yasanan dis ve dig eti | Dis clrigu 273(79.8)
oDY 39 8l7 problemleri (Birden fazla | Digeti kanamasi 75(21.9)
iny 73((1é 6)) cevap verilmistir) Hassasiyet 88(25.7)
. Agiz Kokusu 27(7.9)
TGT 70(15.9) Dis gicrrdatma 16(4.7)
TLT 67(15.2) 20 yas dis problemi 71(20.7)
TDS 60(13.7) Dolgulu diginiz var mr? Evet 262(59.5)
NTT 21(4.9) Hayir 176(40.0)
Sinif 1.sinif 248(56.4) Bilmiyorum 2(0.5)
2.sinif 192(43.6) Cekilmis disiniz var mi? Evet 113(25.7)
Cinsiyet Kiz 304(69.1) Hayir 317(72.0)
Erkek 136(30.9) : Bilmiyorum 10@2.3)
Y 18-19 223(50.7) le macunu alirken nelere | Tadi 30(6.8)
as . dikkat ediyorsunuz? Kokusu 10(2.3)
20-21 184(41.8) Fiyati 52(11.8)
22-23 17(3.9) Etkisi 342(77.7)
24-30 16(3.6) Arkadas tavsiyesi 6(1.4)
Anne Egitim Okur-Yazar degil 27 (6.1) Agiz dis saghg konusunda | Anne-Baba 173(39.3)
Okur-Yazar 25 (5.7) bilgileri nereden aldiniz? Ogretmen 57(13.0)
ilkokul 258 (58.6) Dis hgkimi 130(29.5)
Lise 104 (23.7) ntemer 0068)
I_\_/Ie_slek _YUksek Okulu 6 (1.3) Diger (Arkadas, komsu) 35(8.0)
Universite 20 (4.6) _ - —
Viksel Lians-Doltora : o T oyt | Bt R
Babanin Egitim Okur-Yazar degil 19 (4.3) - - A -
Okur-Yazar 13 (2.6) Sigara kullanimi Evet 127(28.9)
s . Hayir 303(71.1)
Tkokul 213 (48.4) Baska bir titin  Grand | Evet 39(8.9)
Lise 139 (31.6) kullanimi Hayir 401(91.1)
Meslek Yiiksek Okulu 13(2.9) Baska bir tatin  Grand | Nargile 33(7.5)
Universite 42 (9.5) kullanimi (Hangisi) Sarma titiin 4(0.9)
Yiiksek Lisans-Doktora 1(0.2) Pipo 1(0.2)
Aylik gelir 1-2000 208 (47.3) Puro 1(0.2)
2001-5000 199 (45.2)
5001-10000 30 (6.8) iy . T .
10001 ve iizeri 3(0.7) Ogrenciler ADS konusunda bilgilerini %39.3'U

ANS:Anestezi RYT:Radyoterapi, ODY:Odyometri IAY:Ilk ve
acil yardim TGT:Tibbi gériintiileme teknikleri TLT:Tibbi
laboratuar teknikleri TDS:Tibbi dokiimantasyon ve sekreterlik
NTT:Niikleer tip teknikleri

ebeveynlerinden, %29.5’'u dis hekiminden aldigini be-
lirtmiglerdir. Timi bugiine kadarki egitimleri siiresince
ADS konusunda bir editim almadiklarini ve %67.5'i
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ADS konusunda bilgi almak istediklerini sdylemiglerdir.
Ogrencilerin %28.9'u sigara, %8.9'u ise baska bir
tltdn Grdnd (nargile ve sarma tttin, puro) kullandigi
saptanmistir.

Ogrencilerin ADS bilgi diizeyini &lcmek icin on
sekiz sorudan olusan soru formunda ortalama 8.24
+2.44 (minimum;3, maksimum;14)  soru dogru
yanitlanmigtir. Ogrencilerin %31.8'i on ve {izeri soruya
dogru cevap vermislerdir. Bilgi diizeyi sorularina veri-
len yanitlara bakildiginda; titin ve titin Grinleri dis
ve disetine zarar verir mi sorusu en yiksek oranda
(%92.0) dogru yanitlanan soru olmus, bunu dis macu-
nu dis firgasina ne kadar konulur (%84.1), dis temizli-
ginde kullanilan Grinler nelerdir (%78.0) ve disin ¢l-
riimesine neler neden olur (%?75.2) sorusu izlemistir.
Grubun yanlis yanit verdidi sorular igerisinde ilk sira-
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Ogrencilerin ADS sorularina verilen dogru cevap
orani ile cinsiyet (p=0.165), yas (p=0.077) anne-baba
editimi (p=0.091, p=0.689), gelir durumu (p= 0.586),
okudugu program (p=0.176), sinif (p=0.985) arasinda
istatistiksel olarak fark saptanmazken, dis hekimine
yillda iki kez dis muayenesine giden 6grencilerin bilgi
diizeyinin(p=0.017) istatistiksel olarak anlaml oldugu
saptanmistir(Tablo 4). ADS konusunda &grenciler
tarafindan en fazla 14 soru dodgru olarak cevaplan-
mistir. 1-5 arasi soruya dogru cevap veren %13.4, 6-9
arasl soruya dogru cevap veren %54.8, 10-13 arasl
soruya dogru cevap %30.5, 14-18 arasI soruya dogru
cevap %1.3 6grenci olmustur.

Tablo 4. Adiz dis saghd konusunda bilgi diizeyi sorularina
verilen yanitlar ve yiizdelik dagiimlari.

da; dis tasi olusumunun nedeni nedir (%5.9), kaza ile Agiz Dis saghgi konusunda bilgi Yanlis Dogru P
. e . . diizeyi Yanitlay Yanitlayan
yerinden gikan daimi dis yerine konulur mu (%11.8), (10 ve iizeri soruyu dogru an
. .. cevaplayanlar)
cocuklar diglerini ne zaman fircalamaya baglar (%19.1) Programiar NS 2610 28(38.9)
i1 fcimi 0, RYT 49(67.1) 24(32.9)
ve kac adet sut disimiz vardir (%?20.2), sorulari opY 13(6L9) 8036.0)
Olmustur (Tablo 3 ). IAY 26(66.7) 13(33.3)
RYT 27(71.1) 11(28.9) 0.176
TLT 48(80.0) 12(20.0)
Tablo 3. Uygulanan anketin coktan secmeli sorularina verilen Lﬁ’:? ‘;ﬂgg% igggg;
yanitlar ve ylizdelik dagiimlari. Sinif Lsinif 169(68.1) 79(31.9) 0.985
2.sinif 131(68.2) 61(31.8)
Anket sorular Dogru cevaplarDogru cevap| Yanlis cevap Cinsiyet Kiz 201(66.1) 103(33.9) 0.175
verenler verenler Erkek 99(72.8) 37(27.2)
N(%) N(%) Yag 17-18 145(66.8) 72(33.2)
— —— 19-21 135(72.2) 52(27.8) 0.077
‘\I’I:t:;;;/gnt:‘czuanr;:rsgﬁrﬁf Fvet 405(92.0) 3.0 22 ve iizeri 20(55.5) 16(44.5)
- " - Anne Egitim Okur-Yazar degil | 21(77.8, 6(2.2
Dis macunu dis firgasina . Nohyt 370(84.1) 70(15.9) 9 Okur—Yazarg 17E68.0; 8((32.0))
ne kadar konulur? biyukligiinde flkokul 181(70.2) 77(29.8)
Dis temizliginde kullanilan Dis firasi, dig 343(78.0) 97(22.0) Lise 61(58.7) 43(41.3) 0.091
urlinler nelerdir? macunu, dis ipi, Meslek Yiiks.O. 3(50.0) 3(50.0)
agiz gargarasi Universite 17(85.0) 3(15.0)
Disin glirimesine neler Dental plak- 331(75.2) 109(24.8 Yiksek Lisans- -
neden olur? Mikroorganizmalar __ Doktora __
Kac adet daimi disimiz 32 adet 301(68.4) 139(31.6) Babanin Egitim Okur-Yazar degil | 16(84.2) 3(14.6)
vardir? Tl iy, 0.689
Disler ka dakika fircalani?] _ 2-2.5 dakika | 251(57.5) | 187(45.5) Koku 91((65.'5)) 48E3 4:53 :
Dis firasi kag ayda 3ay 50(50.0) 220(50.0) Meslek Yiik. O. | 8(61.5) 5(38.5)
degistirilir? Universite 29(67.4) 14(32.6)
Diseti hastaliginin temel Mikrobial dental 201(45.7) 239(54,3) Yiksek Lisans- -
nedeni nedir? plak Doktora
Tl siit disi kag aylikken 6 aylik 187(42.5) 253(57.5) Aylik gelir 1-2000 146(70.5) 61(29.5)
cikar? 2001-5000 131(65.8) 68(34.2) 0.586
Gunde kag kez disler iki kez 176(40.0) | 264(60.0) _ 5001 ve tizeri | 23(69.6) 10(30.4)
firgalanir? 6 a_yd_a blr_dls Evet 50(57.5) 37(42.5) 0.017*
ik daimi disi kac yaginda 6 yas 150(34.1) | 290(65.9) hekimine gitme Hayrr 250(70.8) | 103(29.2)
cikar?
Dis ipi giinde Kag kez Bir kez 126(28.6) 314(71.4) ANS: Anestezi, TGT:Radyoloji ve tibbi gériintiileme teknikleri,
kullanilir? IAY: Ilk ve acil yardim, ODY: Odyometri, TLT:Tibbi laboratuar
Flor dis giiriigiini engeller Evet 90(20.5) 350(79.5) teknikleri, TDS: Tibbi dokiimantasyon ve sekreterlik,
mi? NTT:Niikleer tip teknikleri,
Kag adet st digimiz 20 adet 89(20.2) 351(79.8) RYT: Radyoterapi, *p<0.005
vardir?
Dis glriigi yapan Evet 85(19.3) 355(80.7)
mikroorganizmalar TARTISMA
anneden bebede geger mi?|
Cocuklar diglerini ne Tlk siit digi stirer 84(19.1) 356(80.9)
zaman firgalamaya baslar? siirmez Son zamanlarda ADS'nin, genel sadlida olan
aza ile yerinden gikan daimi Evet 52(11.8) 388(88.2) o .
dis yerine konulur mu? yakin ilgisi wvurgulanarak saglk calisanlarinin bu
Dis tas! olusumunun Mikrobial dental 26(5,9) 414(94.1) P P o - .
nedeni nedir? plak konuda egitimlerini saglamaya yonelik calismalar
10 ve iizeri soruya 140(31.8)| 300(68.2) | dikkati cekmektedir. 2%° Saglik alanindaki bircok lisans
dogru cevap verenler
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egitim mifredatinda (tip, eczacilk ve hemsirelik
fakiltelerinin  6grencilerine) ADS konusunda bilgi
verilmektedir. 2217 Ancak bu calismalar genellikle
doktor, hemsire ve ebelere ydnelik olmasi nedeniyle
tim saglik calisanlarini icermemektedir. Oysaki saglik
bir bdtlindir ve bu alanda calisan tim bireylerin
egitimleri sirasinda ADS konusunda dogru bilgilere
sahip olmalari &nemlidir. Ulkemizde bulunan bircok
SHMYO miifredatinda ADS konusuna yer verilmedigi
bilinmektedir. SHMYO egitimi ADS konularini da
icerecek sekilde yapilandiriimasi ve o6grencilerin bu
konudaki yeterliliklerinin artinlmasi gerekmektedir.

Yasar ve ark. 2° tip fakiiltesi 6grencilerinin ADS
konusunda bilgilerini %35 ebeveynlerinden, %19u
kisisel merakla, %18'i dis hekiminden, %15'i yayin
kuruluslarindan, %13'G ise okulda aldiklar egitimle
edindiklerini belirtmiglerdir. Calismamizda da benzer
sekilde ogrencilerin biliyik bir kismi dis fircalamayi
ebeveynlerinden (%39.3) 6grendiklerini sdylemislerdir.

Diizenli dis fircalamanin, dis glrligini azalttigi
bilinmektedir. Dislerini glinde iki kez duzenli
firgalayanlarin ve bu aliskanhidi erken yasta edinenlerin
daha az dis ¢liriigd oldugu calismalarda gosterilmistir.
172122 Avrica bu aliskanhigin edinilmesinde, ailelerin
sosyoekonomik ve editim dizeylerinin etkili oldugu
one siiriilmektedir. 72! Calismamizda ADS problemi
yasayan 6grenci orani %77.7 olarak bulunmustur. ADS
problemleri icinde %79.8 gibi biylk grubu dis ¢lrigu
problemi olusturmaktadir. Ulkemizde tim yas
gruplarinin ortalamasi alindiginda her 100 kisiden
92'sinin clirlik nedeniyle tedaviye gereksinimi oldugu
bilinmektedir.

Disler gliinde kag kez firgalanmalidir, sorusuna
odrencilerin  %40.0%i dodru yanit vermistir. ADS
konusunda yapilan birgok galismada bu oran %50-78
arasinda bulunmustur. 272 Bizim bulgumuz diger
arastiricilanin - bulgularindan daha dusidktir. Bunu
galismalarin  tip fakiltesi 6grencilerinde yapilmis
olmasina baglamaktayiz.

DEU SHMYO 1. ve 2. sinif 6grencilerinin ADS
bilgi diizeyini 6lgen on sekiz sorudan olusan soru for-
munda 10 ve (izeri soruya dogru cevap veren 6grenci
orani %31.8 (ortalama 8.24+2.44 soru) olarak bulun-
mustur. Tip fakiiltesi ogrencileri (lizerinde yapilmig
galismalarda ADS sorularina dogru cevap verme orani
%40-52 arasinda bulunmustur. 2%%

Galismamizda vyas (p=0.077), cinsiyet (p=
0.175), ve programlar (p=0.176) arasinda ADS bilgi
dizeyinde istatistiksel olarak fark saptanamamustir.
Sharda ve ark. ® tip disi, para-medical ve tip
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ogrencilerin  ADS bilgi diizeylerini inceleyen calig-
malarinda tip 6grencilerinin bilgi diizeyinin dider iki
gruptan daha iyi oldugunu belirtmiglerdir. Ayrica tim
gruplar icinde ADS bilgi diizeyinde kiz 6grencilerin
erkeklerden daha bilgili olduklarini saptamislardir.
Bizim bulgularimizda cinsiyetle ADS bilgi dizeyi
arasinda fark gorilmemistir.

Bilgi diizeyi sorularina verilen yanitlara bakildi-
dinda; tdtln ve tdtln Grdnleri dis ve disetine zarar
verir mi sorusu 6grencilerin %92'si tarafindan dogru
yanit verilen soru olmustur. Bu oldukca yiliksek bir
orandir ve ogrencilerin titlinin ADS zararl etkileri
oldugunu bilmesi olumludur. Ancak 6grenciler, titlintn
ADS zararli etkisini bilmelerine ragmen %28.9'( tiitiin
ve titin Grind kullandiklanni belirtmiglerdir. Trkiye-
‘de Universite ddrencileri arasinda sigara igme sikligi
%20-48'dir. 2%’ Ulkemizde SHMYO &grencilerinin tii-
tln ve tltin Grtnd kullanimina yoénelik yapilan galig-
malarda bu oran %37,5-55,0 bulunmustur. 2¢%° Bizim
bulgumuz diger SHMYO 6&grencilerinin tiitin kullanma
oranindan daha distiktlir. Calismalar arasindaki bu
farklihdin nedenini 2010 yili sonrasinda tiitiin ve titiin
Urlinleri  kullanimina yonelik halk saghdi alaninda
yapilmis ¢alismalarin etkisine baglamaktayiz.

Calismamizda yilda iki kez diizenli dis hekimi zi-
yaretinde bulunan &grencilerin ADS bilgi diizeyinin da-
ha yiksek oldugu ve farkin istatistiksel olarak anlamli
oldugu gérilmistir. Adeghe ve ark. 2° bulgularimiza
benzer sekilde diizenli dis hekimi kontroliine giden tip
fakiiltesi dgrencilerinin, gitmeyenlere gére ADS konu-
sunda bilgi diizeyinin daha iyi oldugunu belirtmislerdir.

SHMYO 6&grencilerin en fazla dogru cevap ver-
digi diger sorular, dis macunu miktarinin (%84.1), dis
temizliginde kullanilan Grinlerin neler oldugu (%78.0),
dislerin glirimesine nelerin neden oldugu (%75.2), kag
adet daimi disimiz bulundugu (%68.4) sorulardir.
Kosan ve ark. 3° tip fakiiltesi 6grencilerinin “kac adet
daimi disimiz vardir” sorusuna %66.9, “dislerin gur-
mesine neler neden olur” sorusuna da %60.2 oraninda
dogru cevap verdiklerini belirtmislerdir. Bu bulgular
bizim galismamizin bulgularina oldukga yakindir.

Ogrencilerin en az bildigi sorular icinde “ilk
daimi disler kag yasinda gikar” (%34.1), “kag adet siit
disimiz vardir” (%20.2), “gocuklar dislerini ne zaman
fircalamaya baslamalidir” (%19.1) sorulari olmustur.
Kosan ve ark. 3 tip fakiiltesi 6grencilerinde ilk daimi
dis ¢ikma yasini bilme oranini %37.6 bulurken, kag
“adet slt dis vardir” sorusuna verilen dogru cevap
oranini %36.8 olarak bulmuglardir. Ayk ve ark. 3!
hemsire ve ebelerin ADS bilgi diizeyi arastiran




calismalarinda en az dodru cevaplanan sorunun
“cocuklar dislerini ne zaman firgalamaya baslamalidir”
(%11.0) sorusu oldugunu belirtmislerdir. Her iki
arastiricinin bulgulari bizim bulgularimiza yakindir, 303!
ADS konusunda bilgi diizeyine yonelik daha ¢ok tip ve
hemsirelik fakiiltesi &grencileri (zerinde galismalar
yapillmis olmasi nedeniyle verilerimizi bu calismalarla
karsilastirabilmekteyiz. Ancak ADS konusunda tip ve
hemsirelik fakultesi 6grencilerinin bilgi dizeyi SYMYO
ogrencilerinin  bilgi diizeyine oldukca yakin oldugu
gorilmektedir. Bu veriler bize saglk alaninda egitim
alan tip, hemsirelik eczacilik ve SHMYO 6drencilerinin
ADS bilgi dizeyleri arasinda ¢ok biyik farkliigin
olmadigini gostermektedir.

Sonug olarak calismaya katilan DEU SHMYO
odrencilerinin ADS konusunda bilgi diizeylerinin orta
ve dislik diizeyde oldugu saptanmistir. SHMYO
mezuniyet 6ncesi egitimleri sirasinda ADS konusunda
egitim verilmesinin 6nemli oldugu ve bunun toplum
saghdi acisindan yararli olacag kanisina varilmistir.

NOT: Calismada herhangi bir yazar, kurum ya da kurulus
ile cikar catismasi icerisinde bulunmamaktadir. Makale
daha énce hicbir yerde yayinlanmamis ve yayinlanmak
lizere islem gormemektedir
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