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0z
Amag: Hemsirelik Fakiltesi egitim sirecinin 6grencilerin mikrobeslenme ve periodontal durumlar Uzerine etkisini
arastirmaktir.

Gereg ve Yontemler: Hemsirelik Fakultesi Egitim slirecinde olan 109 6grenci ¢alismaya dahil edilmistir. Calismaya dahil
edilen 6grencilere demografik veriler, sosyo-ekonomik veriler, agiz dis saghgi veriler ve Wilhom indeksini (Wi) iceren
anket uygulamasi yapilmistir. Wi puani 65-75 arasi “Ne yediginin ve nasil besleneceginin farkinda’, 40-64 puan “bu konuda
dikkatli”ve 40'tan az puan” beslenmesi kétii” olarak siniflandiriimistir. 2017 Periodontal hastalik ve durumlar siniflamasina
gore periodontal muayeneleri yapilip teshis konulmustur. Kan parametreleri (Hemoglobin, HemoglobinA1c, D vitamini,
B12 vitamini, Demir ve ferritin seviyeleri) ile tim veriler istatistiksel olarak analiz edilmistir.

Bulgular: 3. Ve 4. Sinifta dis agrisi ve diseti kanamasi oldugunu belirten 6grenci sayisi 1. siniftan daha fazladir. (p<0,05).
Anketteki agiz ve dis sagligi aliskanliklari benzer oldugu belirtilmis olmasina ragmen, klinikte evre 1 periodontitis gorilen
dgrenci sayinin da 4. Sinifta daha fazla oldugu saptanmistir. Sinif diizeyine gére Wi'de farkllik yokken viicut kitle indeksinde
ve vitamin B12 de istatistiksel olarak anlamli bir farklilik vardir. (p<0,05) Wi ile Periodontal durum iliskili bulunmustur.

Sonuclar: Hemsirelik fakiltesi egitim diizeyi mikrobeslenme ve periodontal saglik/hastalik izerine etkili olabilir. Agiz ve
dis sagligi ve saglkli beslenme konusunda egitim programlari genisletilmeli 6grencilerin farkindaligi arttirilmahdir.
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Abstract

Aim: To investigate the effect of the Faculty of Nursing education process on the micronutrition and periodontal status of
the students.

Material and Methods: 109 students who are in the Faculty of Nursing education process were included in the study. A
questionnaire including demographic data, socioeconomic data, oral and dental health data and Wilhom index (WI) was
applied to the students included in the study. A Wi score between 65-75 was classified as "aware of what you eat and how
to eat", 40-64 points as "careful in this regard" and less than 40 points as "poor nutrition". Periodontal examinations were
performed and diagnoses were made according to the 2017 Periodontal diseases and conditions classification. Blood
tests were obtained from the hospital archives and Hemoglobin, HemoglobinA1c, Vitamin D, Vitamin B12, Iron and ferritin
levels were obtained and all data were analyzed statistically.

Results: The number of students reporting toothache and gum bleeding in the 3rd and 4th grades is higher than in the 1st
grade. (p<0.05). Although the oral and dental health habits in the survey were stated to be similar, it was determined that the
number of students with stage 1 periodontitis in the examination was higher in the 4th grade. While there was no difference
in Wl according to the grade level, there was a statistically significant difference in body mass index and vitamin B12. (p<0.05)

Conclusions: The level of education in the nursing faculty may have an effect on micronutrition and periodontal health/

Giris

Beslenme, ihtiyac duyulan enerjinin besinlerden alinmasi olarak
tanimlanmaktadir [1]. Bireyin beslenme aliskanliklari viicudun
genel saghgi lzerinde 6nemli bir etkendir. Agiz saghgdi ile
beslenme karsilikli etkilesimicindedir[2, 3]. Beslenme yetersizligi
agiz ici bir durumla iliskili olabilecegi gibi (6rnegin agriyan veya
eksik dis varligi), beslenme yetersizligine bagli agizici hastaliklar
(aftlar, periodontal hastaliklar gibi) gorilebilmektedir [2, 3].

Periodontal destek dokularda disetinin kronik iltihabiyla
karakterize, alveol kemik ve atagman kaybi goérilmeden
renk degisimi, 6dem, sondlamada kanama ve disetinde form
bozuklugu gibiklinik bulgular veren diseti hastaligina gingivitis
denilmektedir [4]. Gingivitis, diseti kenarinda mikrobiyal dental
plak birikimiyle meydana gelir ve geri donisumlidur [4-6].
Periodontitis ise spesifik mikroorganizmalarin sebep oldugu,
periodontal ligament ve alveol kemiginin kaybinin oldugu,
klinik olarak periodontal cep ve diseti ¢ekilmesi olusumu ile
karakterizedir ve periodontal dokularinin enflamatuvar bir
hastaligidir [4-6]. Periodontal hastaliklar genel olarak yavas
ilerleyen bir hastalik olarak kabul edilmektedir. Dental plaktaki
mikroorganizmalara karsi konak cevabini degistiren diabet,
sigara kullanimi, stress ve genetik ya da beslenme aliskanliklari-
vitamin eksikligi gibi sistemik ve cevresel faktorlerin varliginda
hastaligin prognozu daha siddetli de olabilmektedir [2, 4, 7, 8].

disease. Students' awareness should be increased with education programs.

Keywords: Nutrition, Nursing Education, Oral and Dental Health, Periodontal Disease

Beslenmedeki sorunlar viicutta baglica vitamin- mineral ve
protein eksikligine, glikoz direncine, diabete, obeziteye, biylime
gelisme problemlerine, zeka geriligine dental ve periodontal
hastaliklara hatta kansere bile sebep olabilmektedir [1, 2,9, 10].

Vitaminler viicutta antioksidan olarak gorev alip antioksidan-
oksidan dengesinden sorumludurlar ayrica bircok metabolik
olayin saghkli gerceklesmesi icin de yeterli seviyede viicutta
bulunmasi gerekmektedir [11-14]. Protein, glikoz ve yagin
viicuda dengeli sekilde alinmasi gerekir. Enerji kaynagdi olarak
kullanilmasinin yaninda dokularin hiicrelerin yapi tasi olarak
olugmasinda ve buyimesi-gelismesinde gereklidirler [11, 12,
14].Fazlaaliminda obezite, diabet, kardiovaskuler problemlere,
inflamatuar hastaliklara (periodontal hastalik gibi) vs sebep
olabilmektedirler. Eksikliginde ise bliyime gelismede gerilik
s6z konusu olabilmektedir [11-14].

Beslenme aliskanliklari bireyin yasadigi cevreden, yasadigi
tlkenin kiltirinden etkilenmektedir [15]. Ornegin aile ile
beraber yasamanin bir rutin sagladigi ve kot beslenmeden
korudugu gorilmektedir [16]. Bununla birlikte bireyin
saglikla ilgili bilgi sahibi olmasi ve saglikla egitim gérmesi de
davranislari sekillendirebilir [10, 17]. Litvanyada yapilan bir
calismada aktif olarak agiz dis sagligi egitimi almis dis hekimligi
ogrencilerinin tip 6grencilerinden bu alandaki farkindaliginin
yiksek oldugu gérilmistir [17]. Ogrencilerin katihmiyla
yapilan literatiirdeki baska calismada dis hekimligi fakdltesi
egitim seviyesi ve dis fircalama sikhgr arasinda anlaml bir iliski

oldugu saptanmistir [10].

49



VAEN

TJCL Volume 16 Number 1 p: 48-56

Literatlire bakildiginda  Ulkemizdeki ¢ogu

ogrencilerin beslenme aliskanligini anketle 6lgmektedir ve

calismalarin

yine baz calismalarda agdiz ici durum da sadece anketler ile
ortaya konmustur [10, 18-20]. Bu durumdaki ¢alismalar verilerin
sadece o6grencilerin kendi verdikleri bilgiye bagli olmasini
limitasyon olarak gostermislerdir [10]. Egitim, Ogrencilerin
disiince yapilarini tutum ve davraniglarini degistirebilen aktif
bir surrectir. Calismamizda arastirma grubu olarak, agiz saghg
ve beslenme dersi alan ve agiz dis sagliginin korunmasinda ve
tedavisinde aktif rol alacak meslek grubunu yetistiren bir fakiilte
olan hemsirelik fakiltesinin 6grencileri secilmistir [21]. Mevcut
calismamizda Hemsirelik Fakiltesi egitim slrecinin 6grencilerin
mikrobeslenme ve periodontal durumlar Uzerine etkisini,
beslenme ve oral hijyen aliskanliklari anketleri, kan parametreleri
ve periodontal durumlari incelenerek arastirmak amaclanmistir.

Gereg ve Yontemler
Calisma Dizayin ve Dahil Edilme, Dislanma Kriterleri

Calismamiza Nigde Omer Halisdemir Universitesi Hemsirelik
Fakdltesi egitim surecinde olan ve calismaya katilmaya gondilla
olan son 3 ay icinde asagidaki kan parametrelerine bakilmis olan
109 6grenci dahil edilmistir. Calismaya dahil edilen 6grencilere
Nigde Omer Halisdemir Universitesi Hemsirelik Fakiiltesinde
anket uygulamasi yapilmistir. Ogrencilerin klinik muayeneleri
Nigde Omer Halisdemir Universitesi Dis Hekimligi Fakdiltesi
Periodontoloji kliniginde gerceklestirilmistir. Asagida belirtilen
kan parametrelerine Nigde Omer Halisdemir Universitesi

Egitim ve Arastirma Hastanesi arsivinden ulasiimustir.
Dahil edilmeme kriteri

-Ankete katilmayan

-Belirtilen kan parametreleri eksik olan
-Periodontal muayene verisi olmayan

-Calismaya katilmak istemeyen o6grenciler  calisma disi

birakilmistir.

Anket uygulamasi

-Demografik Veriler

Kacina sinif oldugu (egitim diizeyi), Yas, cinsiyet, kilo, boy,

sosyokiltirel ve sosyoekonomik durum ile ilgili sorular
icermektedir.

-Beslenme Aliskanhiklari verileri- Wilhom indeksi(Wi)
anketinden yararlanilmistir.

Hangi besinleri ne sikhkta tikettiklerine dair sorular
icermektedir. Wilhom indeks anketinde sorulara verilen

cevaplar puanlanir ve toplam puan degerlendirilirWi puani
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65-75 arasi olanlar “Ne yediginin ve nasil besleneceginin
farkinda’, 40-64 puan arasi “bu konuda dikkatli” ve 40'tan az
puan“ beslenmesi koti” olarak siniflandirilmaktadir [10].

-Agiz Hijyen Aliskanlilari

Glnlik agiz bakiminda ne yaptiklari-yapmadiklarina (dis
fircalama, dis ipi, gargara vs) dair sorular bulunmaktadir [10].

Klinik ve Radyolojik Parametreler ( Periodontal Muayene)

Calismaya géniillii olan égrencilerin Nigde Omer Halisdemir
Universitesi Dis Hekimligi Fakiiltesi Periodontoloji kliniginde
tek uzman doktor tarafindan (S.0zcan Bulut) periodontal
muayeneleri gerceklestirilmistir. Klinik ve radyolojik muayeneleri
yapilan ogrencilerin periodontal teshisi 2017 periodontal
hastalik siniflamasina gore yapilmistir. Klinik olarak periodontal
cep derinlikleri, sondlamada kanama, gingival indeks ve plak
indeksi interdental

degerlendirilmistir.  Ortopantografide

kemik kayip dereceleri belirlemis olup interdental kemik
kayip ylzdelerine gore periodontitis evreleri belirlenmistir.

Ogrencilerin periodontal durumu asagidaki gibi skorlanmistir.
Skor 0 : Periodontal Saghk

Skor 1 : Gingivitis

Skor 2 : %0-15 interdental kemik kaybi durumunda, Evre 1
Periodontitis- hafif periodontitis

Skor 3: %15-33 interdental kemik kaybi durumunda, Evre 2
Periodontitis- orta periodontitis

Skor 4: %33'den fazla interdental kemik kaybi ve dis kaybi
durumunda, Evre 3 Periodontitis- siddetli periodontitis

Skor 5: %33'den fazla interdental kemik kaybi ve dentisyon
kaybi durumunda, Evre 4 Periodontitis- ilerlemis periodontitis

Kan Parametreleri

Son 3 ay icinde herhangi bir sebeple Egitim ve Arastirma
hastanesinde kan tahlili bulunan ve Vitamin D, Vitamin B12,
Demir, ferritin, Hemoglobin Alc, Hemoglobin parametreleri
olan 6grenciler calismaya dahil edilmistir.

Kan érneklerindeki Serum Demir, Serum Ferritin ve 25-hidroksi-
vitamin D degerleri hastanenin biyokimya laboratuvarinda bir
analiz cihazi kullanilarak analiz edilmektedir.(Roche Cobas E
601 (Roche Diagnostics))

istatistiksel Analiz

Veri analizi IBM SPSS Statistics Version 26 paket programi
ile gerceklestirilmistir. Verilerin normal dagilima uygunlugu
Kolmogorov Smirnov normallik testti ile test edilmistir. Sinif
diizeyine gore cinsiyet, gelir, anne-baba egitim vs. sosyo-
demografik ve dis saghgu ile ilgili 6zelliklerin karsilastirlmasinda



Ki Kare testi kullanilmistir. Yas, VKI, Wilhom beslenme puani,
vitamin D, vitamin B12, Demir, Ferritin gibi 6l¢ciim ortalamalarinin
sinif diizeyi ve klinik teshis gruplar arasindaki karsilastirmalar
icin tek yonli varyans analizi (ANOVA) veya Kruskal Wallis testi
kullanilmistir. Yas, VKI, Wilhom beslenme puani, D, Demir gibi
Olctimler arasindaki iliskinin tespiti icin Spearman korelasyon
testi kullanilmistir. Elde edilen tiim sonuglar p<0.05 durumunda

istatistiksel olarak anlamli kabul edilmistir.

(z!\)
RajsN

BULUT&ERCEL
I Hemsirelik egitiminin beslenme ve periodontal saghga etkisi

Bulgular

Calismaya 109 6grenci dahil edilmistir. Sinif diizeyi ile cinsiyet
arasinda, sinif dizeyi ve anne egitim seviyesi arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir iliski bulunmustur (p=0,046).
Diger verilerde istatistiksel anlamh bir fark yoktur. (Tablo
1. Farkh Egitim duzeyinde demografik verilerin ve sosyo-
ekonomik verilerin karsilastiriimasi)

Sinifdlizeyiiledisagrisioraniarasindaistatistiksel olarakanlamli bir
iliski vardir (p=0,001). Dis agrisi olmayan 3. ve 4. Sinif 6grencilerin
orani, 1 ve 2. Siniftaki 6grencilerin oranindan anlamli derecede
distktir (p<0,05). Dis agrisi olan 3. ve 4. Sinif 6grencilerin orani
ise 1 ve 2. Siniftaki 6grencilerin oranindan anlamli derecede
yuksektir (p<0,05).(Tablo 2. Farkli egitim diizeyinde agiz saghd
anketi ve periodontal teshis verilerinin karsilastiriimasi)

Sinif diizeyi ile dis eti kanamasi orani arasinda istatistiksel
olarak anlamli bir iligki vardir (p=0,001). Dis eti kanamasi
olmayan 3. ve 4. Sinif 6grencilerin orani, 1 ve 2. Siniftaki
ogrencilerin oranindan anlamli derecede dustktir (p<0,05).
Dis eti kanamasi olan 3. ve 4. Sinif 6grencilerin orani ise 1 ve
2. Siniftaki 6grencilerin oranindan anlamli derecede yiiksektir

(p<0,05). Sinif diizeyi ile dis hekimi ziyaret sikhgi arasinda

istatistiksel olarak anlamh bir iliski vardir (p=0,018). Dis
hekimi ziyaret siklig1 “2” olan 4. Sinif 6grenci oraninin 1, 2 ve 3.
Sinif 6grencilerin oranindan anlaml derecede yiksek oldugu

gorulmistir (p<0,05). (Tablo 2)

Sinif diizeyi ile klinik teshis arasinda istatistiksel olarak anlamli
bir iliski vardir (p=0,012). Klinik teshisi periodontal saglik ( skor 0)
olan 2. Sinif 6grenci oraninin 1. Sinif 6grenci oranindan anlamli
derecede yiiksek oldugu gorilmistir (p<0,05). Klinik teshisi
gingivitis (skor 1) olan 2. Ve 4. Sinif 6grenci oraninin ise 1. Sinif
ogrenci oranindan anlamli derecede diisiik oldugu gorilmastur
(p<0,05). Klinik teshisi evre 1 periodontitis (teshis skor 2) olan 4.
Sinif 6grenci oraninin ise 1 ve 3. Sinif 6grenci oranindan anlamli
derecede ytiksek oldugu gorilmistir (p<0,05). (Tablo 2)
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Sinif diizeyine gére VKi ortalamalar arasinda istatistiksel
olarak anlamli bir farkliik olup (p=0,019), bu farklilik 4.
Sinif 6grencilerinin VKi  ortalamalarinin 2. Sinif  6grenci

ortalamasindan anlaml  derecede yiiksek olmasindan
kaynaklanmaktadir (p<0,05).

Sinif dlizeyine gore vitamin B12 ortalamalari arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir farkhlik olup (p=0,025), bu farkllik
3 ve 4. Sinif 6grencilerinin vitamin B12 ortalamalarinin 2. Sinif
ogrenci ortalamasindan anlamli derecede yiiksek olmasindan
kaynaklanmaktadir (p<0,05). (Tablo 3. Farkli egitim diizeyinde
yas, VKI, Wi ve kan parametrelerinin karsilastiriimasi)

Wilhom beslenme puani ile yas ve D vitamini arasinda zayif
diizeyde, pozitif yonli ve istatistiksel olarak anlamli bir
korelasyon vardir (p=0,047 ve p=0,016). Yas ile VKI, B12, HbA1c
arasinda zayif diizeyde, pozitif yonli ve istatistiksel olarak
anlamli bir korelasyon mevcutken (p=0,011, p=0,007, p=0,012)
yas ile D vitamini arasinda zayif diizeyde, negatif yonla
istatistiksel olarak anlamli bir korelasyon vardir (p=0,001).VKI
ile hemoglobin, B12 arasinda zayif, VKI ile HbA1c arasinda
yuksek diizeyde, pozitif yonlu istatistiksel olarak anlamli bir
korelasyon bulunmustur (p<0,001, p<0,001, p<0,001). (Tablo
4. Wi, VKi, yas ve kan parametrelerinde korelasyon)

Klinik teshise goreyas, VKI, Ferritin, vitamin B12 ve HbA1c dl¢lim
ortalamalari bakimindan istatistiksel olarak anlamli bir farklilhk

bulunmamistir (p>0,05). Klinik teshise gére Wilhom beslenme

puan ortalamalari arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farklhihk
oldugu gorilmistir (p<0,001). Bu farklilik klinik teshisi skor 1
ve 2 olanlarin beslenme puanlarinin klinik teshisi skor 0 olanlara
gore anlamli derecede diisiik olmasindan ve klinik teghisi skor
2 olanlarin beslenme puanlarinin klinik teshisi skor 1 olanlara
gore anlamli derecede diisiik kaynaklanmaktadir (p<0,05)Klinik
teshise gore hemoglobin ortalamalar arasinda istatistiksel
olarak anlami bir farkhlk olup (p=0,029), bu farklilik klinik teshisi
skor 1 ve 2 olanlarin hemoglobin diizeylerinin klinik teghisi
skor 0 olanlara gore anlamli derecede yiiksek olmasindan
kaynaklanmaktadir (p<0,05).Klinik teshise gore D vitamini
ortalamalari arasinda istatistiksel olarak anlami bir farklihk
vardir (p<0,001). Bu farklilik klinik teshisi skor 1 ve 2 olanlarin
D vitamini diizeylerinin klinik teshisi O olanlara gore anlamh
derecede yiiksek olmasindan ve klinik teshisi skor 2 olanlarin D
vitamini diizeylerinin klinik teshisi skor 1 olanlara gre anlamli
derecede dusiik olmasindan kaynaklanmaktadir (p<0,05).Klinik
teshise gore Demir ortalamalari arasinda istatistiksel olarak
anlami bir farkhlik vardir (p<0,001). Bu farkhlik klinik teshisi skor
1 ve 2 olanlarin Demir diizeylerinin klinik teshisi skor 0 olanlara
gore anlaml derecede yiiksek olmasindan ve klinik teshisi skor
2 olanlarin Demir diizeylerinin klinik teghisi skor 1 olanlara
gore anlamli derecede disiik olmasindan kaynaklanmaktadir
(p<0,05). (Tablo 5. Periodontal Hastalik teshisinde gére Wi, yas,
VKi ve kan parametreleri karsilastirimasi)
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Tartisma

Protein-enerjiyetersizbeslenmesivemikrobesineksikliklerinden
olusan yetersiz beslenme, gelismekte olan llkelerde nemli bir
saglk sorunu olmaya devam etmektedir [22]. Gelisen endUstri
ile islenmis gidanin artmasi dogal gidalarin sebze ve meyve
tUketiminin yerini almasi, karbonhidrat tlketiminde artis
son yillarda diinya da obezite hastaliginin armasina sebep
olmustur [14, 22]. Glikoz viicutta gerekenden fazla alindiginda
depolanmasi- birikmesi inflamasyonu tetiklemektedir [23].
Fazla glikoza bagli notrofil fonksiyon bozukluklari, kollajen
bozukluklar gibi dejenerasyonlar meydana gelmekte bu da
obezitenin disinda diabet, romatoid artrit, periodontitis —
periodontal gibi bircok inflamatuar hastalik olusabilmektedir
[8, 9, 23, 24]. Tum bunlarin 1s1ginda beslenme bozukluklarinin
periodontal hastaliklar igin risk olusturdugu gorilmektedir [9].
Mevcut calismamizda hemsirelik fakiltesinde egitim goren
ogrencilerde beslenme ve agiz sagligi anketi uygulamasi, klinik
periodontal muayene ve kan taramasi yapilmistir. Farkli egitim
derecesinde Wi acisindan anlamli fark gériilmemisken, egitim
seviyesine gore beslenme ile iliskili olan VKi de ve vitamin
B12 seviyelerinde fark oldugu saptanmistir. Egitim seviyesi
ve agiz saghgi ahskanlklan anketi arasinda anlamh bir fark
yokken, egitim seviyesine gore klinik teshislerde fark oldugu
gorlilmustir. Bu bulgular daha onceki calismalari destekler
sekilde olup beslemenin ve adiz sagliginin egitim seviyesiyle
ilgili olabilecegini gostermektedir. Ayrica bir ¢cok faktdrden
Wi indeksinin

-anket uygulamasinin- da tek basina yetersiz olabilecegi

etkilendigi gibi beslenmeyi arastirmak icin

konusunu disiindiirmektedir ki dnceki calismalarda limitasyon
olarak diistintilmistiir [10]. llave olarak calismamizda Wi ile
yas ve D vitamini arasinda anlaml iliski gorilmisken diger
kan parametreleri ile anlamli bir iliski saptanamamistir. Ancak
sinif seviyesi arttikca Wide anlamli degisiklik olmazken, D
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vitamini seviyesinde anlamli olmasa da azalma, hemoglobin

Alc de artma gorilmis ve VKi de ve B12 seviyelerinde
anlamh degisiklik oldugu saptanmistir. Bu da egitim dizeyi
arttikca 6grenci bilinclense de Wi indeksi “dikkatli beslenme”
oldugunu gosterse de c¢evresel kosullarin degismesinin

beslenmeyi olumsuz etkileyebildigini distindirmektedir.
Kivrak ve ark. yaptiklarn calismada donem 5 dis hekimligi
fakiltesi 6grencilerinin daha yogun, klinik agirlikli egitime
ge¢mesiyle donem 1'e gore ara 6gline vakit bulamadiklarini
[25].
hekimligi 4 ve 5 sinifta Wi anketiyle beslenmenin daha kot
bildirilmistir [10].

Zemzemoglu ve ark’nin Saglik Bilimleri Fakiltesinde yaptiklari

bildirmislerdir Degirmenci'nin ¢alismasinda da dis

oldugu ve sigara aliskanhdinin da arttig

calismada ogrencilerde ana 6gin atlama durumunun ve
atistirmalik tiketiminin yiksek oldugu bulunmustur [19]. Yine
bir baska calisma da da Hemsirelik lisans 6grencilerinde yeme
aliskanliklarinin diizensiz oldugu ve yeme bagimlihgi oraninin
yuksek oldugu belirlenmistir [18]. Saglikh beslenme tim
vicut saglidi icin elzemdir ve on sekiz-yirmi dort yas donemi,
saghgin korunmasi, gelistirilmesi ayrica hastaliklarin dnlenmesi
acisindan 6nemli bir yas donemi olarak kabul edilmektedir
[26]. ve bu nedenledir ki bizim ¢alismamizda dahil bir cok
calismada 6rneklemi bu yas grubu olusturmaktadir [10, 19, 25].
Ogrencilerin 6ncelikle kendi sagliklarini sonra da birer saglik
calisani adayi olarak toplum saghgini koruma calismalarinda
bilingckazanmalariolduk¢a nemlidir[18]. Mevcut calismamizda
dahil literatlirde beslenme ile ilgili bazi calismalar saglikla ilgili
egitim verilen Universitelerde saglikl beslenme ile ilgili egitim
programlarinin olusturulmasi gerektigini savunmaktadir [18,
19]. llave olarak saglikli beslenmeyi saglamak icin beslenmeyi
etkileyen degistirilebilecek cevresel faktorlerinde degistirilmesi
gerekmektedir, yurt sartlarinin degistirilmesi gibi [19, 26, 27].

Beslenmenin periodontal hastalikla iliskili oldugu, baska bir



deyisle yetersiz-dengesiz beslenmenin periodontal hastalikta
risk faktori oldugu bilinmektedir [8, 9, 11, 25]. Mevcut
calismamizda da literatlrli destekler sonuglar bulunmus
olup Wi, D vitamini, demir ve hemoglobin ile periodontal
teshis arasinda anlamli bir iliski saptanmistir. Calismamizda
agiz saghgr anketinde hemsirelik donem 1 6grencilerinin
%27,9 unda dis agrisi %37,2 sinde diseti kanamasi oldugu
belirtiimisken dénem 4 te %61,9 unda dis agrisi ve %71,4 Ginde
diseti kanamasi oldugu belirtilmistir. (p=0,001). Ayrica 4. Sinifta
dis hekimi ziyareti sikligida anlamli sekilde yliksek bulunmustur.
2. Sinifta 1.sinifa gore periodontal saglikli 6grenci ylizdesi
artmis olarak bulunmus ve gingivitisli dgrenci sayisi da dénem
4 e kadar azalmis goziikse de donem 4 te periodontitis daha
fazla saptanmistir. Periodontal hastaligin dogasi ile uyumlu
bir bulgudur gingivitis tedavi edilirse (oral hijyene saglanirsa)
periodontal saglk tekrardan saglanabilir ama tedavi edilmezse
zamanla alveolar kemik yikimi baslar ve periodontitis olusur [4,
6, 8]. llave olarak, bu sonuclar 6grencilerin yasam tarzlarinin
degismesine, egitim durumunu yogunlasmasina, dgrencinin
aile ortamindaki diizenden uzaklasmasina ve kiimiilatif olarak
biriken plaga-distasina ve zaman gectikce ilerleyen diseti
problem ve c¢lrik durumu ile ilgili olabilmektedir. Ayrica
anketteki agiz saghgi aliskanliklari benzer olsa da egitim diizeyi
arttikca dis hekimi ziyaretinin artmasi, dis agrisinda ve diseti
kanamasinda farkindaligin artmasi egitim duzeyi ile 6grenci
farkindaliginin artmasiyla da ilgili olabilir. Bu da literartiirdeki
farkindalik calismalariyla uyumludur [28].

Calismamizda kullanilan Wi anketi kisinin beslenmesi ile ilgili
genel bilgi sunmaktadir ancak detayli bilgi bu indeksten elde
edilememektedir [10]. Ancak bizim calismamiza beslenme
ile ilgili bazi kan parametreleri dahil edilerek objetif veriler ile
cahismamiz detaylandinlmistir. Bu kapsamada calismamizin
onceki calismalar biraz daha aydinlattigini  distnebiliriz.
Calismamizda anketi cevaplayan ama muayene edilemeyen
veya kan sonucu olmayan 6grenciler calisma disi birakilmistir bu
sebeple 6grenci sayisi bazi siniflarda azdir. Bir bagka limitasyon
olarak calismada kullanilan kan parametreleri periodontal
teshis ve anketle ayni anda alinmis olan kan testinden elde
edilmemistir. Aragtirmaya daha ¢ok 6grenci katihmi saglanarak
ve Ogrencilerin 4 yil boyunca takibi yapilarak planlanan
cahismalarda daha dogru sonuglar alinabilinir. Ayrica anket
uygulamasinin objektif bulgularla desteklenmesi 6nerilebilir.

Sonu¢

Farkli egitim duzeylerinde Wilhom beslenme indeksinde
anlamli fark goérilmemistir. Ancak beslenme ile iliskili kan
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parametrelerinde farkhliklar oldugu saptanmistir. Vitamin B12
seviyesi ve VKi'nin dénem 4 égrencilerinde diger dénemlere
gore ylksek olarak gorilmustir. Farkh egitim duzeylerinde
agiz saghgi aliskanliklari anketlerinin benzer sonuglari oldugu
gorulse de klinik bulgularin, dis agrisi ve diseti kanamasinin
ve evre 1 periodontitis durumunun 4. sinif 6grencilerinde
diger 6grencilerinden daha fazla oldugu saptanmistir. Anket
uygulamalarinin objektif bulgularla desteklenmesi calismalari
daha anlamli hale getirebilir. Mevcut hemsirelik egitimi stireci
ogrencilerin beslenmesi ve periodontal saghgini etkileyebilir.

Etik Onay

Calisma Nigde Omer Halisdemir Universitesi Dis Hekimligi
Fakdltesi Periodontoloji Anabilim dalinda, 2000 yilinda revize
edilen 1975 Helsinki Bildirgesi'ne uygun olarak 2023 yilinda
gerceklestirildi. Calisma protokoliine iliskin etik onay Nigde
Omer Halisdemir Universitesi Girisimsel Olmayan Arastirma
Etik Kurulundan alinmistir. (Karar No:2022/32 Tarih:24.03.2022)

Veri kullanilabilirligi

Mevcut calisma sirasinda olusturulan ve analiz edilen veri
setleri, katilimcilarla verilerin gizliligi konusunda yapilan
anlasma nedeniyle kamuya acik degildir ancak makul talep
Uzerine ilgili yazardan temin edilebilir.

Bilgilendirilmis onam

Cahsmaya dahil edilen tim bireysel katihmcilardan yazli
bilgilendirilmis onam alinmistir.

Finansman

Bu calisma icin herhangi bir finansman saglanmamistir.
Cikar catismasi

Yazarlar ¢ikar catismasi olmadigini beyan ediyor.

Yazar Katkilari

Tum yazarlarin ¢alismanin konseptine ve tasarimina énemli
katkilari olmustur. SOB ve NOE veri toplama ve veri analizi
stireclerine dahil olmustur. SOB, verilerin yorumlanmasi,
taslagin hazirlanmasi ve elestirel olarak revize edilmesi
asamalarinda yer almistir ve yayinlanacak versiyonun nihai
onayini vermistir
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