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oz

Amagc: Agiz saghiginda 6nemli rolii olan okul 6ncesi 6gretmenlerinin agiz-dis sagligi bilgi ve deneyimlerini degerlendirmektir.

Gerec¢ ve Yontem: Okul oncesi egitimde ¢alisan 137 katilimciya, bilgi ve davraniglarini arastiran agik uglu ve ¢oktan segmeli

bir anket uygulandi. Katilimcilar; Grup 1: 10 yildan az mesleki deneyimi olanlar; Grup 2: 10 yildan fazla mesleki deneyimi

olanlar olarak 2 grupta karsilastirildi. Veriler IBM SPSS v.22 programinda analiz edildi. Bulgular: Katilimeilarin % 95'i

kadindi ve yas ortalamasi1 33.70+ 8.80 yild1, % 60.60's1 lisans derecesine ve % 65'i on yildan az gretmenlik deneyimine (Grup
1) sahipti. Her iki gruptaki katilimcilarin; dis sayilari, ilk siiren digler, siirme zamanlari, gocuklarda dis firgalama ve flor

uygulamalart ile ilgili sorulara dogru yanit verme yiizdesi fazlayken; siit disi ¢iiriidiigiinde yapilabilecekler, plak tanimi ve

fisslir uygulamalar1 konusundaki sorulara dogru yanit yiizdesi diisiiktii. Grup-2'nin flor uygulamasi ve agiz-dis egitimi alma

konusunda bilgi diizeylerinin daha yiiksek oldugu bulundu. Ayrica, dis ciiriikklerini dnlemek igin glinde iki kez dislerin

fircalanmas1 ve tath yemekten sonra dislerin suyla gargara yapilmasi gerektigi sorularina Grup-2 daha yiiksek yanit verdi.

Ayrica dis dostu iiriinlerde ise Grup-2'deki katilimcilar siit, Grup1' deki katilimcilar ise kuruyemis tercih etti.

Sonug: Katilimcilar, dis ¢lirigii belirtileri, nedenleri ve korunma yollar1 konusunda bilgiliydi. Ayrica mesleki

deneyim y1li sorulara yanit verme oranini etkiledi.

Anahtar Sozciikler: Agiz ve Dis Saghigi, Dis Ciiriigii, Okul Oncesi Ogretmenler.

Evaluation of Level of Knowledge of a Group Pre-School Teachers About Oral and

Dental Health in Kirikkale

ABSTRACT

Aim: The aim of the study was evaluated the oral-dental health knowledge and experience of preschool teachers who have an
important role in oral health. Materials and Method: 137 participants working at pre-school education were given an open-
ended and multiple-choice questionnaire investigating knowledge and behaviors of the participants. Pparticipants were compared
within two groups according to their years of experience; those with less than 10 years of teaching experience were recruited as
Group-1 and those with more than 10 years of experience were recruited as Group-2. The data was analyzed in IBM SPSS v.22
program. Results: Analysis of demographic-data revealed that 95 % of participants were female and the average age was
33.70+8.80 years, 60.60 % of participants were holding a BA and 65 % belonged to Group-1. While participants in both groups
had a high percentage of right answers related with the topics such as number of teeth, dentition, tooth-brushing and fluorine
applications, they also had lower percentage of right answers related with the topics such as calf-teeth dental caries, definition
of dental plaque and dental fissure. Group-2 was found to have higher levels of knowledge about fluorine application and
receiving oral-dental training. Additionally, Group-2 answered higher for items that teeth should be brushed twice a day and
teeth should be gargled with water after eating sweet food to prevent tooth decay. Besides, as for the tooth-friendly products,
Group-2 answered milk, whereas Group-1 chose dried nuts. Conclusion: Participants were found to have knowledge about the
symptoms, causes and protection ways of tooth decay. Also, the years of professional experience affected the rate of answering
the questions.
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GIRiS

Giintimiizde, dis ¢iirtigii, bilimsel gelismeler ve kanita
dayali yaklagimlar kapsaminda bir non-enfeksiyon6z
(bulasic1 olmayan) hastalik olarak kabul edilen, (Twetman,
2018; Pitts ve ark, 2021) diinyada ¢ocuklarin % 60-90" in1
etkileyen ve cocukluk c¢aginda yaygin goriilen kronik
hastaliklardan biridir (Collaborators, 2020). Cocuga ciiriik
patojenlerinin gecisi ne kadar erken olursa, ¢iiriik riski o
kadar artar. Mutans streptokoklarin erken kolonizasyonu
erken ¢ocukluk ¢agi ciiriigii ve gelecek ¢iirtik deneyimi
acisindan 6nemli bir risk faktoriidiir (Ozsin Ozler,2019).
Ulkemizde yapilan Tiirkiye Agiz ve Dis Saghgi Profili
2018 yili aragtirma sonuglarina goére, cocuklarin (5 yas) %
64.41’inde en az bir dis ¢iirtigii bulunmugtur (Tirkiye Agiz
Dis Saglig1 Profili Arastirma Raporu -2018, 2021). 2007
yilinda Kirikkale’de yapilan bir c¢alismada, ilkokul 1.
sinifta bulunan ¢ocuklarin ¢iiriik prevelansi; siit digleri igin
% 75.50 olarak bildirilmistir (Diilgergil ve ark, 2014).
Yasam siirecinde bazi donemler, gelisimsel ve etkisi tim
yasam boyu siirecek becerilerin kazanilmasi agisindan
digerlerine oranla ¢ok daha biiyiik 6neme sahiptir. 0-6 yas
arasini kapsayan okul dncesi yillari; kisiligin olusumu ve
sekillenmesi, temel bilgi, beceri ve aliskanliklarin
kazanilmasi ve gelistirilmesinde daha sonraki yillara etkisi
acisindan kritik bir donemdir (Maganur,2017). Bu yas
araligindan sonraki zamanlarda davranis degisikligi
gerektiren miidahalelerin uygulanmasi daha zordur ve dig
sagligina yarar saglama sansi daha azdir (Vinay ve ark,
2011). Okul don eminde benzer yas gruplariyla bir arada
bulunan ¢ocuklar bir¢ok konuda bilgi ve davranig
kazanmaktadir (Sisko, 2022). Bebeklikten, c¢ocukluga
oradan da ergenlige gecerken, artik ebeveynler daha ¢ok
¢alisan anne ve babalar oldugu i¢in; kres ve anaokullarinda
ogretmenler neredeyse aileleri kadar ¢gocuklarin gelisimine
katkida bulunmaktadir (Ozdas ve ark, 2020). Ogretmenler,
okul temelli egitimde uluslararas: kabul gormiis bir role
sahiptir (Maganur, 2017) ve ¢ok sayida ¢ocuk ve ebeveyni
etkileme potansiyelleri nedeniyle, agiz ve dis hastaliklari
gibi Onlenebilir hastaliklara karst miicadelede alternatif
personel olarak degerlendirilebilirler. (Mota ve ark, 2016).
Cocuk dis hekimi ve dis hekimi sayilarinin sinirli olmasi,
agiz dis saglhigina iliskin egitimlerde dis hekimligi disindan
kisilerin egitilmesini gerekli kilmaktadir (FDI 2015).
Ozellikle sosyo-kiiltiirel ve ekonomik sartlar nedeniyle
yiiksek ¢iiriik risk grubundaki bir¢ok gocuk i¢in agiz dis
saglig1 egitimi alabilecegi ve dis hekimi ile tanisabilecegi
en uygun yer okul olabilmektedir (Karabekiroglu ve Unlii,
2017).

Bu calismanin amaci; 2019-2020 egitim-6gretim yilinda
Kirikkale ili bazindaki gocuklarin agiz sagligt durumunda
o6nemli bir rolii olan okul dncesi 6gretmenlerinin agiz-dis
sagligr hakkindaki bilgi diizeylerinin incelenmesidir. Bu
caligmanin bos hipotezi; Kirikkale ili bazindaki okul
oncesi Ogretmenlerinin agiz-dis sagligi hakkindaki bilgi
diizeyleri arasinda fark olmayacagi seklindedir.

GEREC VE YONTEM
Arastirmanin tipi
Arastirma kesitsel bir aragtirmadir.

Arastirmanin yeri, evreni ve 6rneklemi

Arastirma evrenini 2019-2020 bahar doneminde Kirikkale
Ili merkezindeki okul éncesi egitim kurumlarinda galisan
176 &gretmen olusturmustur. Tiim O6gretmenler calisma
kapsamina alindig1 i¢in drneklem tayinine gidilmemistir.
Caligmaya katilmay1 kabul eden 137 Ogretmen (ulasma
orant: % 77.80) ile ¢alisma tamamlanmustir.

Veri toplama

Verilerin elde edilmesinde, iki bolimden ve 33 sorudan
olusan "Agiz ve Dis Sagligi Anketi" yiiz yiize olacak
sekilde uygulandi.

Anketin birinci boliimiinde, kisisel bilgiler, dis hekimine
gitme sikliklari, nasil dis fircaladiklari, dis fircasi
kullanma durumu ve dis macunu kullanimu ile ilgili
davranislar1 hakkinda veriler elde edildi. Tkinci boliimiinde
ise; agiz-dis saghgi ile ilgili davramslara iligkin
Ogretmenlerin  sahip oldugu bilgilere yonelik sorular;
ayrica siit digler, kalic1 disler ve agiz-dis sagligi egitimi ile
ilgili sorular soruldu.

Ankette yer alan soru tiirleri agik ug¢lu, kapali uglu ve
¢oktan se¢meli sorulardir. Anketin hazirlanmasindan sonra
10 6gretmen ile pilot ¢alisma yapilmistir; anlagilmayan
sorularin varhig tespit edilmis, 6gretmenlerin goriisleri
degerlendirilmis ve gerekli diizeltmeler yapilmistir. Daha
sonra ogretmenler ziyaret edilmis, calismanin amaci
kisaca anlatilmis ve gonilli katilmcilara anket
uygulanmistir. Ogretmenlerin anketi doldurmas: ortalama
10 dakika siirmiis ve 6gretmen anketi cevaplarken (mesai
saatleri i¢inde) arastirmaci belli bir mesafede beklemis ve
sadece Ogretmenin anlayamadigi sorular1 cevaplamustir.
Anketin yapilacag: giin okulda veya okulda olmayanlar
veya katilmak istemeyenler arastirma dig1 birakilmustir.
Anket verileri doldurulduktan sonra; katilimeilar 2 gruba
ayrildi.

Grup 1: 10 yildan daha az mesleki deneyimi olan okul
oncesi dgretmenler

Grup 2: 10 yildan daha fazla mesleki deneyimi olan okul
oncesi dgretmenler
Bu gruplar anket
karsilastirildi.
Istatistiksel analiz
Elde edilen tim veriler IBM SPSS v.22 (SPSS Inc.,
Chicago, IL, ABD) programi kullanilarak p <0.05
anlamlilik diizeyinde analiz edildi. Veriler frekans ve
yiizdeler ile 6zetlendi; ¢oktan segmeli sorulardan olusan
anketten elde edilen veriler Ki- kare ve Fisher’s Exact
testleri kullanilarak degerlendirildi.

Arastirmanin etik yonii

Kirikkale 11 Milli Egitim Miidiirliigii’'ne bagh il
merkezindeki okul 6ncesi egitim kurumlarinda yapildi.
Bolu Abant izzet Baysal Universitesi Klinik Arastirmalar
Etik Kurulu’'ndan (2019/ 318) onay alindiktan sonra,
Kirikkale 11 Milli Egitim Miidiirliigii’nden (13.11.2019/
22418611) izin alindi. Arastirma, Helsinki Bildirgesi
ilkelerine uygun olarak yiiriitiildii. Katilimeilara ¢aligma

sorularindaki degiskenlere gore

hakkinda bilgi verildi ve katilmayr kabul eden
katilimeilara  bilgilendirilmis  gonillic  olur  formu
imzalatildi.



BULGULAR

Caligmamiza; 130 kadin, 7 erkek toplam 137 Kkisi
katilmigtir. Katilimeilarin yas ortalamasi 33.7+8.8 idi.
Katilimeilarin ¢ogunlugu (% 60.60) lisans mezunudur. On
yildan fazla mesleki deneyime sahip olan katilimcilar 48
kisiyken (% 35); on yilin altinda mesleki deneyime sahip
olanlar ise 89 (% 65) kisidir. Calismamiza katilan okul
oncesi dgretmenlerinin cogunlugu ¢ocuk dis sagligi bilgisi
konusundaki sorulara dogru yanitlar vermistir. Mesleki
deneyimi on yildan az olan katilimcilarin % 34.80’i;
mesleki deneyimi on yildan fazla olan katilimcilarin %

18.80’1 dis plagimi yumusak birikinti dogru olarak
cevaplamustir ve bu fark istatistiksel olarak anlamlidir (p=
0.05). Mesleki deneyimi on yildan fazla olan
katilimcilarin, dis  hekimlerinin  uyguladigr  flor
uygulamalar1 konusunda (% 87.50) istatistiksel olarak
anlamli sekilde daha bilgili oldugu bulunmustur (p<
0.001). Ayrica mesleki deneyimi on yildan fazla olan
katilimeilarin, dis hekiminden agiz ve dis sagligi egitimi
alma durumlari (% 75), digerlerine gore istatistiksel olarak
anlamli sekilde daha yiiksek bulunmustur (p= 0.01),
(Tablo 1).

Tablo 1. Ogretmenlerin mesleki deneyimlerine gore cocuk dis saghg bilgi diizeylerinin degerlendirilmesi.

10 yildan az mesleki 10 yildan fazla mesleki
deneyimi olan | deneyimi olan katihmcilar p
katihimcilar n (%) n (%)

Siit disleri ka¢ tanedir? 67 (75.30) 32 (66.70) 0.28
Daimi disler ka¢ tanedir? 82 (92.10) 43 (89.60) 0.61
Bebeklerin agzinda ilk olarak
genelde hangi siit disi ¢cikar? 67 (75.30) 87 (77.10) 0.12
Cocuklarda ilk olarak genelde
hangi siit disi diiser? 56 (62.90) 36 (75.00) 0.25
C.ocuklarda ilk olarak hangi kahci 41 (46.10) 26 (54.20) 036
dis ¢cikar?
Cocuklarin kalier birinci biiyiik az1
disleri kag¢ yasinda ¢ikmaya baslar? 38 (42.70) 24(50.00) 0.24
Kag yasindan itibaren siit disleri
diigiip daimi digler ¢ikmaya 75 (84.30) 1(2.40) 0.13
baslar?
Size gore cocukta agiz ve dis
temizligine ne zaman 48 (53.90) 30 (62.50) 0.47
baslanmahdir?
Dis fircalama sirasinda ne kadar
dis macunu kullamlmalhidir? 49 (55.10) 25 (54.10) 0.74
Sizce su't 'dlsle.:rl ¢iiriidiigiinde dolgu 26 (29.20) 19 (39.60) 0.26
yapilabilir mi?
Dis plagi nedir? (Dis yiizeyindeki
yumusak eklenti) 31 (34.80) 9 (18.80) 0.05
Dis hekimlerinin uyguladig: floriir
islemleri hakkinda bilginiz var m? 50(56.20) 42 (8750) <0.001
Dis hekimlerinin uyguladig fissiir
ortiicii (dis ciiriimesini onleyen
ortiicii) islemi hakkinda bilginiz 39 (43.80) 27 (56.30) 0.37
var mi?
Agiz ve dis saghg ile ilgili bilgileri
nerelerden edindiniz? (Dis Hekimi) 41 (46.10) 36 (75.00) 0.01

* Ki Kare Testi



Tablo 2. Katihmcilarin mesleki deneyim yihna gore dis ¢iiriigii hakkindaki bilgilerinin degerlendirilmesi.

10 yrldan az naeesr::k} 10 yildan fazla mesleki
. y deneyimi olan
mi olan katihmcilarin katihmeilarin (%)
(%) ’ p
Sizce dis ciiriigiiniin nedenleri nelerdir?
Yetersiz dis firgalama 75 (84.30) 44 (91.70) 0.22
Tatl ve asitli yiyecekler 62 (69.70) 40 (83.30) 0.06
Yetersiz dis hekimi kontrolii 44 (49.40) 20 (41.70) 0.38
Dis ciiriigiiniin belirtileri nelerdir?
Diste oyuk 47 (52.80) 22(45.80) 0.43
Diste renk degisikligi 50 (59.20) 28 (58.30) 0.81
Agri 80 (89.90) 37 (77.10) 0.04
Ag1z kokusu 64 (71.90) 31 (64.60) 0.37
Dis ciiriimesini 6nlemek icin ne yapilmahdir?
Sekerli gidalardan sonra su ile gargara yapilmal 65 (73.00) 42 (87.50) 0.05
6 ayda bir dis hekimine gitmeli 70 (78.70) 37 (%77.10) 0.83
Giinde en az iki kez dis firgalanmal 73 (82.00) 48 (100.00) 0.002
Dis dostu atistirmaliklar nelerdir?
Meyve 51 (57.30) 27 (56.30) 0.91
Taze sikilmig meyve suyu 53 (59.90) 39 (81.30) 0.56
Siit/Ayran 48 (53.90) 39 (81.30) 0.002
Kuruyemis 72 (80.90) 31 (64.60) 0.03

*Fisher’s Exact Testi

10 yildan daha az mesleki deneyimi olan katilimcilarin %
89’u, dis cirigi belirtilerinden agriyt daha fazla
isaretlemislerdir ve bu da istatistiksel olarak anlamlidir (p=
0.04). 10 yildan daha fazla mesleki deneyimi olan
katilimcilarin % 87.50’si, hem dislerin ¢iliriimesini
onlemek igin giinde en az iki defa dis firgalanmali hem de
sekerli yiyeceklerden sonra su ile gargara yapilmali
seceneklerini daha fazla isaretlemislerdir ve bu da
istatistiksel olarak anlamlidir (p= 0.002). Dis dostu
atistirmaliklarla ilgili yanitlarda ise; istatistiksel olarak
anlamli sekilde, mesleki deneyimi on yildan fazla olan

katilimcilarin % 81.30°u siit driini sikkin1 daha fazla
isaretlemislerken; mesleki deneyimi on yildan az olan
katilimcilarin % 80.90’u kuruyemis sikkini daha fazla
isaretlemislerdir (p= 0.03), (Tablo 2).

Katilimeilarin mesleki deneyim yilina gore agiz ve dis
bakimu ile ilgili bilgi ve davranislari arasinda istatistiksel
olarak anlamli fark yoktur (p> 0.05), (Tablo 3).
Katilimecilarin agiz ve dis sagligi konusunda bilgilerine
dair yanitlarinda anlamli bir fark yoktur (p> 0.05), (Tablo
4).



Tablo 3. Katimcilarin mesleki deneyim yilina gore agiz-dis bakim ile ilgili bilgi ve davramslarinin

degerlendirilmesi.

Bilgi

Davramg

10 yildan az
mesleki

10 yildan fazla
mesleki deneyimi

10 yildan az
mesleki deneyimi

10 yildan fazla
mesleki deneyimi

deneyimi olan olan katihmcilar n P olan katihmeilar | olan katihmcilar P
katihmcilar n (%) n (%) n (%)
(%)

Dis hekimini ne sikhikta
ziyaret etmelidir?
Sikayet oldugunda 2 (2.30) 2 (2.30) 70 (78.70) 44 (91.70)
Yilda bir kez 21 (24.40) 17 (37.80) | 0.27 8 (9.00) 1(2.10)| 0.13
Yilda iki kez ve fazlasi 63 (73.30) 27 (60.00) 11 (12.40) 3 (6.30)
Disler giinde ka¢ kez
fircalanmahdir?
Diizensiz _ _ 4 (4.50) 4 (8.30)
Giinde bir 3 (3.40) _ 1 0.19 13 (14.80) 3(6.30)| 0.25
Giinde iki ve fazlasi 86 (96.60) 48 (100.00) 71 (80.70) 41 (85.40)
Disler ne zaman
fircalanmahdir?
Uyaninca 25 (28.10) 18 (37.50) 37 (42.00) 20 (41.70)
Kahvalt1 sonrasi 69 (77.50) 30 (62.50) 47 (53.40) 20 (41.70)
Oglen yemegi sonrasi 37 (41.60) 8 (16.70) 0.72 17 (19.30) 8 (16.70) 0.07
Aksam yemegi sonrasi 35 (39.30) 14 (29.20) 63 (71.60) 42 (87.50)
Yatmadan 6nce 66 (74.20) 42 (87.50) 25 (28.40) 5 (10.40)
Dis Fircalama ne kadar
siirmelidir?
1 dk ve daha az 12 (13.50) 5 (10.40) 0.60 25 (28.40) 10 (20.80) 0.33
2 dk ve daha fazla 77 (86.50) 43(89.60)| 63 (71.60) 38(79.20)|
Dis fircas1  degistirme
siklig1 ne olmahdir?
Yilda bir 12 (17.40) 41000)| 10 (15.20) 6 (20.00) -
Yilda iki kez 57 (82.60) 36 (90.00) 56 (84.80) 24 (80.00)

*Fisher’s Exact Testi




Tablo 4. Katilmcilarin mesleki deneyim yihina gore agiz-dis saghgi egitimi ile ilgili goriislerinin dagilimi.

Hi¢ katilmiyorum. Biraz katihlyorum. l?;ttlz:lyorum. derecede Cogunlukla katiliyorum. | Tamamen katiliyorum.
10 yildan 10 y'fl::lg 10 yildan 10 y'fl:z"‘l'; 10 yildan 10 y'flgz"'lg 10 yildan 10 y'flgz"'lg 10 yildan 10 y'flgj‘lg
az mesleki | az mesleki | az mesleki .| az mesleki | az mesleki .
deneyimi mesl_ek! deneyimi mesl_ek! deneyimi mesl_ek! deneyimi mesl_ek! deneyimi mesl_ek! p
Y deneyimi y deneyimi y deneyimi Y deneyimi Y deneyimi
Yy y Yy Yy Yy
olan olan olan olan olan olan olan olan olan olan
katlllmnc(l‘!/z:) ; katilmeilar katlhmnc(l;; ; katilmeilar katlhmnc(l;; ; katihmcilar katlhmnc(l;;) ; katihmcilar katlhmnc(lg;) ; katilimeilar
n (%) n (%) n (%) n (%) n (%)
Ogretmenlerin
agiz-dis
saglhig
konusundaki (30 3zo§ 14 607) (3 6% (22 9%)% 3.2 (41 720(; 6 70(; (16 70? G 40§ (4 20% 0.16
bilgileri ' : ' ’ (36.00) ' ) ) ’ )
yeterli
degildir.
Ogretmenler
¢ocuklarin
agiz-dis 56 29 16 9 9 7 5 3 3 -l o069
saghiginin (62.90) (60.40) (18.00) (18.80) (10.10) (14.60) (5.60) (6.30) (3.40) '
korunmasinda
etkili degildir.
Ogretmenler
agiz-dis 5 1 9 10 15 11 21 13 39 13 016
saglhig egitimi (5.60) (2.10) (10.10) (20.90) (16.90) (22.90) (23.60) (27.10) (43.80) (27.10) |
almalidirlar.

*Fisher’s Exact Testi

TARTISMA

Okul oncesi Ogretmenlerin agiz ve dis saghgi bilgi
diizeyleri arasinda fark olmayacag ile ilgili hipotezimiz
kismen red edildi. Okul 6ncesi ve ilkokul yillarinda;
Ogretmenler, 6grencilerin saglik ve kendi bakimu ile ilgili
davraniglarinin =~ ve  agiz-dis  saghigina  yonelik
aligkanliklarinin yerlesmesinde biiyiik rol oynamaktadir
(Mota ve ark, 2016). Yapilan ¢alismalarda 6gretmenlerin
agiz-dis saghgi konusunda c¢ocuklar1 tesvik ve takip
etmesinin hem daha kolay hem de arada sirada dis
hekimleri tarafindan verilen egitimlerden daha etkili
oldugu goriilmustiir (Aljanakh ve ark, 2016).

Bu ¢alismada yer alan ¢ocuk dis sagligi ile ilgili sorularin

yanitlar1  Amerikan  Pediatrik  Dis  Hekimligi
Akademisi’nin 2012 Kilavuzuna (American Academy of
Pediatric Dentistry- [AAPD], 2012) gore

degerlendirilmistir. Vinay ve ark. (2011), Yiiksel (2018),
Naidu ve ark. (2012), Baltaci ve ark. (2019) ile Ozdas ve
ark. (2020) galismalarinda da bizim bulgularimiza benzer
sekilde dis sayilari, ilk siiren disler ve siirme zamanlar
ile ilgili sorulara, katilimcilarin ¢ogunlugu dogru yanit
vermigtir. AAPD (2012) ilk siit disi sirdigiinde dis
temizliginin baglamasi gerektigini ve ¢ocuklarin yasina
uygun bir dis fircas1 ile giinde iki kez ebeveynler
tarafindan c¢ocuklarin diglerinin firgalanmasi gerektigi
belirtmistir. Caligmamizda; 6gretmenlerin  yarisina
yakini dis firgalamayla ilgili sorulara dogru yanit
vermistir. Baltaci ve ark. (2019) (% 50) ve Chan ve ark.
(2002)’nin (% 56) bulgulart c¢aligmamiza yakinken;
Vinay ve ark. (2011)’min (% 78) ve galismalarinda daha
yiiksek cevaplama yiizdeleri bildirilmistir. Ozdas ve ark.
(2020)’nin (% 10.30) ¢aligmalarinda ise dogru cevap
ylizdesi ¢aligmamizdan oldukga diistiktiir.

Calismamizda dis fircalamak i¢in kullanmilan macun
miktariyla ilgili soruya, katilimcilarin % 544 dis
firgalama igin 6nerilen miktarin "bezelye biyiikliigiinde"

oldugunu belirtmistir. Bu bulgular, Vinay ve ark.
(2011)’1in Bangalore ¢alismasindaki katilimeilarin (% 57)
ve Martignon ve ark. (2006)’in Bogota ¢alismasindaki
katilimcilarm (% 50) yanit yiizdeleriyle benzerdir. Ote
yandan; yutulma riskine karsi; kiigiik ¢ocuklar igin cazip
aroma igeren Ve floriir konsantrasyonu yiiksek olmayan
dis macunlarinin, firgalama ve dis macunu kullanimi
aligkanhiginin yerlestirilmesi i¢in ebeveyn goézetiminde
kullanilmas1 onerilmektedir (Tekin ve Kirzioglu, 2021).
Ayrica dis macununun fircaya serit seklinde sirildigii
ticari tanitimlarin ortadan kaldirilmasi, yanlig bilginin
yayilmasimi 6nleme agisindan yerinde olacaktir.

Naidu ve ark. (2012)’nin nitel aragtirmasinin sonuglari ve
Ramroop ve ark. (2011)’min ¢alismasindaki ilkokul
ogretmenlerinin % 83’{inlin verdigi dogru yanitlar dis
clirigliniic  Onlemede floriirlin  roliiniin  bilindigini
gostermektedir. Calismamizda da katilimcilarin  dis
hekimleri tarafindan yapilan floriir ve fissiir uygulamalar1
ile ilgili bilgi diizeyinin yiiksek oldugu ve katilimcilarin
cogunun dis ¢liriigiinii 6nlemede floriiriin dnemli bir rolii
oldugunun farkinda oldugu goézlenmistir. Trabzon’da
Baltaci ve ark. (2019) tarafindan yapilan bir ¢alismada
agiz ve dis saghg egitimi alan katilimeilar (% 58) ve on
yildan fazla mesleki deneyime sahip olanlar (% 41)
istatistiksel olarak anlamli sekilde dis firgalamanin giiriik
Onleyici etkisinin daha ¢ok farkindadir. Bizim
calisgmamizda da benzer sekilde; mesleki deneyimi on
yildan ¢ok olan katilimcilarin dig hekiminden egitim
almalarindaki  anlamhi  fark, flor  konusunda
farkindaliklarinin daha az egitim alan diger gruptan daha
yiiksek olmasina katkida bulunmus olabilir. Topikal
floriiriin kiigiik ¢ocuklarda giivenligi konusunda yiiksek
diizeyde endise ve kafa karigikligi oldugu ve uygulama
izni vermeyen ailelerde artig oldugu bilinmektedir (Chi,
2017). Bu nedenle, floriir hakkindaki bilgilerin
ebeveynlere ve egitimcilere olumsuz alg1 ve korkulara
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karsi; acik ve erisilebilir bir ortamda verilmesi
zorunludur.

Bizim calismamizdaki katilimcilarin, dislerin c¢iiriime
nedeni ve dis ¢iiriklerini Onleme yolu olarak
fircalamanin diyete gére daha fazla etkili oldugunu
diisiindiikleri sonucuna ulagilmistir. Ramroop ve ark.
(2011)’nin Hindistan’da ilkokul 6gretmenleriyle yapilan
caligmasinda %97 ile fircalama sekerli gidalardan
kaginma segenegine (%68) nazaran daha ¢ok tercih
edilmigtir. Jak8i¢-Gvozdi¢ ve ark. (2016) anneler ve
¢ocuklara bakim verenlerle yaptiklar1 ¢aligmanin
sonuglar1 da, firgalanmamin daha fazla Gnemsenmesi
agisindan ¢alismamizla uyumludur. Naidu ve ark. (2012)
ile Maranhao ve ark. (2014)’nin ilkokul 6gretmenlerinin
katilimiyla ve Baltact ve ark. (2019)’m anaokulu
Ogretmenleriyle yaptiklari calismalarda ise,
calismamizdan farkli olarak; dis ¢iirtigii nedeni olarak dis
fircalamanin yetersizligi ve sekerli gida tiiketimi
birbirine yakin bildirilmistir. Ciiriiklerinin 6nlenebilmesi
igin her yemekten sonra suyla gargara yapilmasi tavsiyesi
ile ilgili sonu¢larimiz, anaokulu Ggretmenleriyle
yaptiklar1 ¢alismada katilimcilarin - %52’sinin  suyla
gargara yanit1 verdigi Vinay ve ark. (2011) ¢aligmasindan
daha yiiksektir. Yiiksel (2018)’in tez calismasinda da
glirikleri  onleme yolu soruldugunda; ilkokul
Ogretmenlerinin - %82’si  dis fircalanmasini, %52'si
beslenme etkilerini segmislerdir; sonuglar ¢alismamizla
benzerdir.

Ayrica ¢alismamizda mesleki deneyimi on yildan az olan
katilimcilar kuruyemisi dis dostu atistirmalik olarak daha
fazla oranda isaretlerken; mesleki deneyimi on yildan
fazla olan katilmecilar siit ve siit triinlerini dis dostu
atistirmalik olarak igsaretlemislerdir. Tirkiye’de okul siitii
programi, 1960’11 yillarda siit tozu dagitilmasiyla
baslanmustir (Ozbek ve Giizeler, 2018). 2011-2012
Ogretim yili ve devaminda da pastorize siit dagitimi
stirdiiriilmiis olup mesleki deneyimi on yildan fazla olan
katilimcilarin siit Griinlerini atistirmalik olarak tercih
etmelerinde, 6grenciliklerinde ve meslek hayatlarinin
uzun bir bolimiinde atistirmalik olarak okullarda stit
dagitilmis  olmasimin  etkili  olmus olabilecegini
diisinmekteyiz (Keles ve Keles, 2019). Mesleki
deneyimi on yildan az olan katilimcilarin ise, 6grenci
olduklar1 1990’11 yillarda findik ve 2014-2015 6gretim
yili ve devaminda okullarda dis dostu atistirmalik olarak
kuru tizim dagitilmis olmasindan dolay1 benzer sekilde
kuruyemis  sikkim  tercih  etmis  olabileceklerini
diisinmekteyiz (T.C. Saglik Bakanligi, Cocukluk Cagi
Obezitesinin Onlenmesi ile Tlgili Eylem Plani, 2019).
Ciriige ve cesitli agiz ve dis hastaliklarina neden olan dis
plagi, katilimcilarin genelinin yalnizea {igte biri; agirlikli
olarak da mesleki deneyimi on yildan az olan katilimeilar
tarafindan yumusak birikinti olarak dogru bir sekilde
tanmimlanmugtir. Bu bulgular Yiiksel R. tarafindan yapilan
tez caligmasinda bildirilen %21 sonucu ile yakindir
ancak, ilgili ¢calismada meslek kidemi fazla olanlarin
caligmamizin aksine daha fazla dogru yanmit verdigi
gorilmistiir (Yiiksel, 2018). Calismamizda
Ogretmenlerin  dis bakimi ve dis hekimi ziyareti
davraniglart da incelenmistir. Gokalp ve ark. (2004),
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Yiiksel (2018) ile Onsiiz ve ark. (2008) calismalariin
sonuglarma uyumlu olarak, bizim ¢alismamizdaki
katilmeilarin  dis  firgalama konusundaki bilgi ve
davraniglarinin birbirine yakin oldugu, tamaminin dis
fircaladig1 ve dis macunu kullandig1 gézlenmistir. Ayni
zamanda, benzer sekilde katilimcilar firgalama siiresi
hakkinda dogru bilgilerinin aksine uygulamada daha kisa
stire fir¢aladiklarim bildirmislerdir. Dis hekimi ziyareti
konusunda ¢alisma sonuglarimiz  Vinay ve ark.
(2011)’nin ile Chu ve ark. (2012)’mn ¢alismalarinin
sonuglart ile benzerdir. Diizenli dis hekimini ziyaret
etmeyenler Vinay ve ark. (2011)’min ¢aligmasinda
katithmeilarin %58’i; Chu ve ark. (2012)’nin
calismasinda katilimcilarin % 83’iidiir ve ziyaret nedeni
en ¢ok dis ¢liriigii ve dis agrisi gibi sikayetlerdir. Baltaci
ve ark. (2019) calismasinda ¢iirigiin Onlenmesi igin
diizenli dis hekimi ziyareti gerekliligi katilimcilarin %
64.50’1 tarafindan bildirilmesine ragmen, dgretmenlerin
sadece %13.20'si diizenli araliklarla dis hekimine
gittigini, %42.10'i sadece dis agris1 oldugunda dis
hekimine gittigini  bildirmis; bilgi ve davrang
karsilagtinldiginda  sonuglarin  ¢alisgmamiza benzer
oldugu goriillmiistiir.

Calismamizda mesleki deneyimi on yildan daha az olan
katilimeilar, agrinin dis ¢iiriigii belirtisi oldugunu daha
¢ok diigiinmektedir. Yiksel (2018)’in ¢alismasinda
mesleki kidem ve dis ¢iiriigii belirtisi bilgileri arasinda
anlaml1 bir iligski bulunmamigsa da; ¢alismamizdan farkli
olarak mesleki kidemi fazla olanlar agri cevabin1 daha
¢ok vermigtir. Vinay ve ark. (2011) ile Astrom ve ark.
(2000) c¢alismalarinda diste renk degisikligi ve oyuk,
agizda koku ve dis agrisinin dis ¢liriigii belirtisi oldugu
konularinda  verilen yanmit dagilimi  ¢alismamiza
benzerdir. Katilimecilarimizin yarisindan fazlasi, ¢iiriik
bir disi “dislerde siyah / kahverengi bir oyuk” olarak
tanimlayabilmistir. Hastaligin taninmasi, tedavi veya
korunmada ilk adim oldugu i¢in ¢ok 6nemlidir (Schroth,
2007).

Kirikkale i1 Saglik Miidiirliigii tarafindan 2007 yilindan
beri siirdiiriilen, 2014-2015 egitim 6gretim yilinda ise
tilke genelinde baslanan “Koruyucu Agiz Ve Dis Saglig
Uygulamalar1” kapsaminda agiz/dis saghgi ve flor
uygulamalar1 ~ konusunda anaokulu ve ilkokul
Ogretmenlerine dis hekimlerince egitimler
diizenlenmektedir. Calismamizin  sonuglarina  gore
deneyimli 6gretmenler bu egitimlere daha yiiksek
katiimda  bulunmustur. Calismamizda  gelecekte
verilecek agiz ve dis saghg ile ilgili bir egitim
programina katilim konusunda katilimcilarin - geneli
tarafindan verilen yanitlar Baltaci ve ark. (2019)’nin
caligmasinda katilimcilarin %74.60’s1; Ramroop ve ark.
(2011) katilimeilarinin %86°s1 ve Jaksi¢-Gvozdi¢ ve ark.
(2016)’nin  katilmcilarinin =~ %77’sinin ~ yanitlartyla
uyumludur. Agiz ve dis saghigi egitiminde 6gretmenlerin
istlendigi rol hakkinda katilimcilarimizin - goriisleri,
genelde bu konuda ileri egitime ilgi duyuldugunu ve
gocuklarin agiz-dis saghigmin korunmasinda etkili
olduklarina inandiklarimi ortaya koymustur.
Ogretmenler genel olarak dis giiriimesinin nedenleri ve
dig ¢liriimesini 6nleme yontemleri hakkinda bilgi sahibi
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olsalar da aragtirmamizin sonuglarina gore agiz ve dis
sagligi konusunda ciddi bilgi eksiklikleri mevcuttur.
Ogretmenlerin agiz ve dis sagligi konusunda egitim
gerekliliginin farkinda olduklar1 ve cocuklarin agiz-dis
sagliginin korunmasindaki rollerinin bilincinde olduklar
anlagilmistir.

Arastirmanin sitmirhhklary ve giiclii yonleri

Bu calismanin ¢esitli kisitlamalar1 mevcuttur. Yalnizca
bir il merkezinde yapilmig olmasi, sadece okul oncesi
Ogretmenleriyle ve sinirli sayida katilime ile yiiriitiilmiis
olmasi, sorularm bilgi ve uygulama becerilerini detayli
Olgememis olabilecegi ¢alismamizin kisitliliklar: olarak
gosterilebilir. Daha fazla katilimeryla, baska merkezlerle
es zamanli yiiritiilecek yeni ¢aligmalar bu konuda daha
detayli bulgulara erismemizi saglayabilir.

Caligmamizin yukarida bahsedilen kisitlamalarin yani
sira giiclii yonleri de mevcuttur. Bu galismayla agiz-dis
saghigr  diizeyini  iyilestirmek  icin  yapilacak
diizenlemelerde okul ¢aginin ve ¢gretmenlerin roliiniin
yadsimamaz oldugu gosterilmistir. Ogretmenler dis
saghigr hakkinda dogru bilgiye eristikleri durumda
gocuklar1 ve ebeveynleri daha etkili bir sekilde
egitebilirler. Lisans programlarindan baslayarak agiz ve
dis saghg egitimleri verilmesi ve dis travmasi, agiz
hijyeni, ¢iiriikstiz beslenme gibi konularda bilgi diizeyi
degerlendirmeleri yapilarak, belli araliklarla agiz dis
sagligi konusunda bilgilerin giincellenmesi yerinde
olacaktir. Ayrica ogretmenlerin agiz ve dis saglig ile
ilgili acil durumlarda hizlica erigebilecegi rehberler ve
mobil uygulamalar hazirlanarak da siirekli egitim siireci
desteklenebilir.

SONUC

Mesleki deneyimi on yildan fazla olan katilimcilarm, flor
uygulamalar1 konusunda bilgi sahibi olma ve agiz ve dis
saglig1 egitimi alma durumlart daha yiiksek bulunmustur.
Mesleki deneyimi on yildan fazla olan katilimcilar, hem
dislerin ¢iirlimesini 6nlemek i¢in giinde en az iki defa dis
fircalanmali hem de sekerli yiyeceklerden sonra su ile
gargara yapilmali segeneklerini daha yiiksek oranda
isaretlemislerdir. Mesleki deneyimi on yildan fazla olan
katilimcilar, dis dostu iiriinlerden siit {irlinii sikkin1 daha
fazla oranda isaretlerken; mesleki deneyimi on yildan az
olan katilimcilar, kuruyemis sikkin1 daha fazla oranda
isaretlemiglerdir.

Cikar Catismasi

Yazarlar, bu makalenin arastirilmasi, yazarligi ve/veya
yayinlanmasi ile ilgili olarak herhangi bir potansiyel
¢ikar catigmasi beyan etmemistir.
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