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hastalig1-2019 [coronavirus disease-2019 (COVID-19)] pandemisi son-
ras1 ¢apraz enfeksiyon kontrolii konusundaki bilgi, tutum ve uygula-
malarimi degerlendirmeyi amaglamistir. Gere¢ ve Yontemler: Bu
kesitsel galigma, Yeni Yiizyil Universitesi Dis Hekimligi Fakiiltesinde
yapildi. Calismaya, 18 yas ve lizeri (22,07+3,5) 211 6grenci (120 kadin
ve 91 erkek) katildi ve ¢apraz enfeksiyon ve enfeksiyon kontrolii ile il-
gili bilgi, tutum ve uygulamalari belirlemeye yonelik sorular igeren bir
anket kullanilarak veriler toplandi. Bu anket sonucu, gerekli kisisel ve
sosyodemografik veriler elde edildi. Istatistiksel analiz, IBM SPSS Sta-
tistics for Windows, Siirtim 23.0 (SPSS Inc., Chicago, IL, ABD) ile ya-
pildi. Kategorik degiskenler ki-kare testi yapildi. Anket puanlarinin
karsilagtirilmasinda Kruskal Wallis ve Mann-Whitney U testleri kulla-
nild1 (p<0,05). Bulgular: Katilimeilarin %20,1°1 yeterli, %55,5°1 orta
seviye bilgi puanina sahipken; %24,4’{i capraz enfeksiyon ve enfeksi-
yon kontrolii hakkinda diisiik bilgi puani elde etmistir. Birinci siif dig
daha diisiik olmasia ragmen diger siniflarla arasinda istatistiksel ola-
rak anlamli fark yoktur (p=0,120). Katilimcilarin cogu (%87) eldiven,
maske, koruyucu gozliik ve yiiz siperi kullanmanin hem hastalari hem
de dis hekimlerini koruyacagini diisinmistiir. Sonug: Bu ¢aligmaya
yon ve enfeksiyon kontrol yontemleri hakkinda tatmin edici diizeyde
bilgi sahibi olmadiklari goriilmektedir. Bununla birlikte, dig hekimligi
ogrencilerinin bilgi ve tutumlarini degerlendirmek ve gelistirmek i¢in
ek ¢aba gosterilmelidir.

Anahtar Kelimeler: Anket; COVID-19; ¢apraz enfeksiyon;
enfeksiyon kontrolii

ABSTRACT Objective: This study aimed to evaluate the students
knowledge, attitude and practices of cross-infection control in dentistry
after coronavirus disease-2019 (COVID-19). Material and Methods:
This cross-sectional study was conducted at the Faculty of Dentistry,
Yeni Yuzyil University. In this study, 211 students (120 female and 91
male) aged 18 years and older (22.0743.5) participated and data were
collected using a questionnaire containing questions to determine the
knowledge, attitudes, and practices related to cross-infection and in-
fection control. Required personal and socio-demographic data were
obtained. Statistical analysis was performed with IBM SPSS Statistics
for Windows, Version 23.0 (SPSS Inc., Chicago, IL, USA). A chi-
square test was conducted for categorical variables. Kruskal Wallis and
Mann-Whitney U tests were used to compare questionnaire scores
(p<0.05). Results: 20.1% of the participants higher, 55.5% moderate
and 24.4% low knowledge scores about cross-infection and infection
control. Although the level of knowledge about cross infection among
Ist year dentistry students is lower, there is no statistically significant
difference between them and other classes (p=0.120). Most of the par-
ticipants (87%) perceived that wearing gloves, masks, eyewear, and
face shield would protect both patients and dentists. Conclusion: Par-
ticipants in this study seem to do not have a satisfactory level of knowl-
edge about cross-infection and infection control methods in the
nowadays pandemic condition. However, dental students should make
additional efforts to educate.

Keywords: Questionnaire; COVID-19; cross infection;
infection control
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Enfeksiyon; klinik, tanisal ve terapdtik prose-
diirlerle iliskili en kritik sagkalim nedenlerinden biri
olarak kabul edilmektedir.! Capraz enfeksiyon ise kli-
nik ortamda enfeksiyona neden olabilecek mikroor-
ganizmalarin hastadan hekim veya asistana, hekim
veya asistandan hastaya, dolayl olarak hastadan has-
taya ve toplumdan bu bireylere ya da bu bireylerden
topluma bulagmasi olarak tanimlanabilir. Ayrica
terim, hastalarin saglik hizmeti aldig1 ¢esitli ortam-
lar1 da kapsar ve dis klinikleri de hastalik bulaginin
kolayca gerceklesebilecegi ortamlardan biridir.”
Mycobacterium tuberculosis, insan bagisiklik yet-
mezligi viriisii, hepatit B (HPV) ve C viriisleri, sid-
detli akut solunum sendromu ve metisiline direncli
Staphylococcus aureus gibi hayat1 tehdit eden viral
veya bakteriyel enfeksiyonlar, dis tedavisi sirasinda
tiikiiriik, kan ile dogrudan temas ve kontamine ekip-
man veya aletlerle dolayli temas yoluyla kolayca bu-
lagabilir.** Ayrica kisi igne veya kesici alet
yaralanmalari, soluma veya enfekte hava damlacik-
larinin agilanmasi yoluyla enfekte olabilir.’

Bir mL oral sekresyon yaklasik 100 milyon mik-
roorganizma igerir.® Oral sekresyonlarin fegesten
daha fazla mikroorganizma igermesi, dis hekimligi
ortaminin tehlikeli oldugunun; hasta, hekim, perso-
nel ve dis hekimligi 6grencilerinin de enfeksiyon ag1-
sindan yiiksek risk altinda oldugunun &nemli bir
gostergesidir. Dis tedavisi isteyen hastalar bazi bula-
sic1 hastaliklarda tasiyic1 asamada veya baslangic
seviyesinde olabilir. Ayrica pek ¢cok enfeksiyon has-
taliginda latent donemler veya “pencere donemi” ola-
rak adlandirilan, antikorlarin tanimlanamadig ve
hastalarin durumlarinin farkinda olamadig: bir en-
feksiyon sonrasi donem vardir.” Bu nedenle Avrupa
Hastalik Kontrol ve Onleme Merkezleri [European
Centre for Disease Prevention and Control (ECDC)],
dis hekimligi uygulamalarinda her hastanin potansi-
yel olarak bulagici olarak kabul edilmesini ve 6nlem-
lerin alinmasini 6nermektedir.'

Dis hekimi ve dgrencilerinin ¢apraz enfeksiyon
ve enfeksiyona karsi tutumlari bir¢ok arastirmaci ta-
rafindan incelenmigtir.''"'* Ancak bu ¢aligmalarin bir-
cogu koronaviriis hastalig1-2019 [coronavirus
disease-2019 (COVID-19)] salgini dncesine ait olup,
bu siirecte farkindaligin arttig1 diisiiniilmektedir. Bu
nedenle ¢aligmalarin giincellenmesi gerekmektedir.
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salgini sonrasi ¢apraz enfeksiyon ve enfeksiyon kont-
rolii konusundaki bilgi, tutum ve uygulamalarini be-
lirlemeyi amaglamistir.

I GEREC VE YONTEMLER

Bu ¢alisma, Istanbul Yeni Yiizyil Universitesi Bi-
limsel Arastirmalar Etik Kurulunun 04.04.2022 tarih
ve 2022/04-844 sayili onay1 ile ¢alismaya dahil edi-
len, Istanbul Yeni Yiizy1l Universitesi Dis Hekimligi
Fakiiltesi 1. siniftan 5. sinifa kadar olan lisans 6gren-
cilerinin bilgilendirilmis onaylar1 alindiktan sonra
baslanmistir ve Helsinki Deklarasyonu 2008 pren-
siplerine uygun olarak yapilmistir. Caligmaya davet
edilen 262 6grenciden 211°1 anketi cevaplayarak, ka-
tilim oran1 %80,5 olarak belirlendi. Anket, literatiirde
daha 6nce yapilmis ¢calismalar 1s181nda tasarlanmistir
ve dis kliniklerinde dental islemler sirasinda ¢apraz
enfeksiyon ve enfeksiyon kontrolii hakkinda bilgi,
tutum ve uygulamalarini 6grenmeye yonelik sorular
icermektedir.'* Anket formu toplam 4 béliimden olus-
maktadir. 1k kisimda 6grencilerin yas, cinsiyet ve
egitim y1l1 anket yoluyla kaydedildi. iki, 3 ve 4. kisim
sirastyla 6grencilerin ¢apraz enfeksiyon ve enfeksi-
yon kontrol yontemleriyle iligkili bilgi, tutum ve uy-
gulamalarini degerlendiren sorulardan olugmaktadir.
Ogrencilerimizden goniilliiliik esasina dayali olarak
capraz enfeksiyon kontrolii ve farkindaliginin deger-
lendirilmesi amaciyla hazirlanan ¢oktan segmeli so-
rularin bulundugu bu anketi doldurmalar: istendi.
Anket iceriginde 6grencilerin biling, farkindalik ve
davranis diizeyini 6lgmeye yarayan sorularda, ¢apraz
enfeksiyon ve korunma protokolii geregince uyulmasi
gereken standart prosediirlere uyulup uyulmadigi,
hasta basinda iken eldiven, maske, bone, tek kulla-
nimlik dnliikler, koruyucu gozliik ve koruyucu yiiz
maskesi kullanilip kullanilmadigi; el yikama aligkan-
l1g1 ve ortamin havalandirilmast ile ilgili bilgi diizey-
leri 3’lii Likert tipinde toplam 17 soru ile sorgulanda.
Yine ayn1 anket ile 6grencilerin hastalardan anamnez
alirken herhangi bir bulagici hastaliga sahip olup ol-
madigiin sorgulanmas1 ve keskin uglu aletler ile
bulag yaganmasi halinde hastaneye basvurma duru-
muna dair tutumlart 4°lii Likert tipinde 6 soru ile sor-
gulandi. Ayrica dis tedavileri sirasinda koruyucu
onlemlere iliskin uygulamalarin kimleri koruyacagi
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igi Ogr Kontrol O
Tutumlannin Arastnimas:

COViD-19 Sonrasi Dis ine iliskin Bilgi ve

Anket Formu
o —
[ ——

+54mL olsnf o2 Sinf o3.snf od4Snf oS sinf

1. Dental islemler capraz i Bnl
gbriisleriniz nelerdir?

i igin gerekli nlemlere iliskin

Katlyorum Kararszm Katlmiyorum

Dis hekimleri bulasic: hastaliklara kars: asilanmalidir.

Dig hekimi tedavi 6ncesinde ve sonrasinda ellerini yikamahdir.

Dis hekimi muayene sirasinda daima muayene eldiveni giymelidir.

Dis hekimi tedavi esnasinda daima muayene eidiveni giymelidir.

Ayni eldiven ile birden ok hasta muayene edilebilir.

nlofn|ln|o]|n
nl|lofo|n|o|n
nlofofo|o|n

Ay eldiven ile birden cok hastanin tedavisini yapilabilir.

Tedavi sahas! diginda bir yuzeye muayene eldiveni ile
dokunulabilir.

Tedavi sahasi diginda farkh bir yuzeye dokunmasi durumunda
muayene eldiveni degistirmelidit
Hasta tedavi ederken daima maske takilmalidir, -

[
r

Her hastadan sonra maske degistirilmelidir. c

nlo|o
ololao

Hasta tedavi ederken daima koruyucu gozlik takilmalidir,

Tedavi esnasinda daima koruyucu yiz maskesi (siperfik)

Tedavi esnasinda bone giyilmelidir.

Bone her gistiril idi

Her hastanin tedavisi sonrasinda ortamin havalandinimasi
ereklidir.

Tek onliik giyil

Tek onliik her hastada

ofn|lo [o]o] o
ofo|lo [o|a| o
ofo|lo [o|a| o

Varsa Diger Gorigleriniz Nelerdir?

2 Dig klini capraz iile ilgili bildirimde bulunma iz nelerdir?

Hayie: Haye: | Akima

Evet > <.
= onemsemem utaninm/cekinirim gelmez

Hastama bulasici bir hastaliga sahip olup E o a S

olmad§ini soranm.

Gahganlara aletlerin hangi yontemle -] o a (-]
steril edildigini soranm.

Tedavi boyunca aerosoli azalmak
amaciyla pubber dam kullaniimasini
tercih ederim.

Hastanin islem Gncesi antiseptik gargara a ] a e
ile agzini galkalamasini isterim.

Tedavi sirasinda keskin alet yaralanmast B El a z
yasarsam hastadan kan tahlili isterim.

Tedavi sirasinda keskin alet yaralanmast
yasarsam enfeksiyon klinigine gidip o o a e
antikor testlerimi yaptinr, gerekliyse asi
olurum.

3. Dental islemler da capraz enfeksiyon ve koruyucu & iligkin gorisleriniz nelerdir?

Sadece
hasta

Sadece
hekim

Hekim
xe hasta

DDis hekiminin muayene eldiveni giymesi sizce kimleri o a -]
korumaktadir?

Dis hekiminin maske takmas sizce kimleri korumaktadir?

Dis hekiminin koruyucu yiiz maskesi (siperlik) takmas sizce o a (-]
Kimleri korumaktadur?

Koruyucu onlemler kime engeller?

SEKIL 1: COVID-19 sonras! dis hekimligi dgrencilerinin enfeksiyon kontrol nlemlerine iliskin bilgi, tutum ve uygulamalarinin aragtirimasina yénelik anket formu 6megi.

COVID-19: Koronaviriis hastali§i-2019.

da 3’li Likert tipinde 4 soru ile sorgulandi. Veriler,
daha hizli veri toplanmasina olanak saglamak i¢in
anonim bir ¢evrim i¢i anket (Google Formlar) kulla-
nilarak topland1 (Sekil 1).

Ogrencilerin enfeksiyon kontrol &nlemlerine
iliskin bilgi diizeyi, 3 noktali Likert 6lgeginde 17 ifa-
deye verdikleri yanitla belirlenmistir. Bu ifadelerde,
katilimcilarin dis hekimligi uygulamalarinda eldiven,
maske, koruyucu gozliik, bone ve tek kullanimlik
onliik kullanmanin 6nemine iliskin bilgileri sorgu-
lanmistir. Bilgi diizeyini degerlendiren toplam 17
¢oktan se¢cmeli soru i¢in her bir dogru cevaba 1 puan
ve yanlis veya bilinmeyen cevaba 0 puan atanmistir.
Buna gore bilgi diizeyi skoru 0-17 arasinda degis-
mekte olup; toplam bilgi puani 0-17 arasinda hesap-
lanmistir ve puanlar 3 bolime ayrilmistir; <9 kotii
bilgi diizeyini, 9-12 ortalama bilgi diizeyini ve >12
iyi bilgi diizeyini ifade etmektedir.'

Istatistiksel analiz, IBM SPSS, siiriim 23.0
(SPSS Inc., Chicago, IL, ABD) ile yapilmistir. Ta-
nimlayici (siklik dagilimi ve yiizdeler) istatistikler ve-
rilmigtir. Kategorik degiskenler i¢in ki-kare testi
uygulanmistir. Anket puanlarmin karsilastirilmasinda

347

Kruskal Wallis ve Mann-Whitney U testleri kulla-
nild1. Tim p degerleri <0,05 istatistiksel olarak an-
laml1 kabul edilmistir.

I BULGULAR

Ogrencilerin ¢aligmaya katilim orani1 %80,5’tir ve bu
oran popiilasyonu basarili sekilde yansitmaktadir. Ca-
ligmaya dahil edilen 211 bireyin yas ortalamasi
22,0743,5 olup, %56,9’u kadin, %43,1°1 ise erkektir;
%14,7’si 1. smif, %36,5’1 2. simif, %23,7’si, 3. smnif,
%14,7’s1 4. smif, %10,4°1 ise 5. siiftir. Ortalama
bilgi diizeyi puan1 10,7+0,04 tiir.

Katilimeilarin sosyodemografik 6zellikleri ile
capraz enfeksiyon hakkinda bilgi diizeyleri arasin-
daki iliskiler Tablo 1°de verilmistir. Birinci sinif dig
hekimligi 6grencilerinin capraz enfeksiyon hak-
kinda bilgi diizeyleri daha diisiik olmasina ragmen
diger siniflarla arasinda istatistiksel olarak anlaml
fark bulunmamaktadir (p=0,120). Mevcut ¢calismada,
katilimcilarin %20,1°1 yeterli, %55,5°1 orta seviye
bilgi puanina sahipken; %24,4’1 capraz enfeksiyon
ve enfeksiyon kontrolii hakkinda diisiik bilgi puani
elde etmistir.



Handan YILDIRIM ISIK

Turkiye Klinikleri J Dental Sci. 2023;29(2):345-51

TABLO 1: Galismaya katilanlarin gapraz enfeksiyon hakkindaki bilgi diizeyleri ile sosyodemografik durumlari arasindaki iligki.

Degiskenler Ort/SD p degeri
Cinsiyet
Kadin 10,8+2,7 0,660
Erkek 10,7431
Sinif
1. sinif 9,6+3,1 0,090
2. sinif 10,7+2,9
3. sinif 11,4426
4. sinif 10,8+2,7
5. sinif 11,1428

Bilgi diizeyi n (%)

Zayif Orta Yeterli p degeri

26 (%12,4) 71 (%34) 23 (%11) 0,632
25(%12) 45 (%21,5) 19 (%9,1)

12 (%5,7) 16 (%7,6) 39 (%1,4) 0,120
22 (%10,4) 40 (%19) 15 (%7,1)

8 (%3,8) 29 (%13,7) 13 (%6,2)

5(%2,4) 20 (%9,5) 6 (%2,8)

6 (%2,8) 11 (%5,2) 5(%2,4)

TABLO 2: Dis hekimligi kliniklerinde gapraz enfeksiyon 6nlemlerine yonelik katiimcilarin tutum ve uygulamalarina iliskin yanit oranlari.

Cevaplar n (%)

Sorular Evet Hayir 6nemsemem Hayir utaninm  Aklima gelmez ~ p degeri
Hastama bulagici bir hastaliga sahip olup olmadigini sorarim 202 (%95,7) 5 (%2,4) 1(%0,5) 3(%14) 0,000*
Calisanlara aletlerin hangi yontemle steril edildigini sorarim 168 (%79,7) 18 (%8,5) 10 (%4,7) 15 (%7,1) 0,000*
Tedavi boyunca aerosolii azaltmak amaciyla rubber dam kullaniimasini tercih ederim 159 (%75,4) 31 (%14,7) 8 (%3,8) 13 (%6,2) 0,000*
Hastanin islem dncesi antiseptik gargara ile agzini galkalamasini isterim 165 (%78,2) 27 (%12,8) 5 (%2,4) 14 (%6,6) 0,000*
Tedavi sirasinda keskin alet yaralanmas| yagarsam hastadan kan tahlili isterim 154 (%73) 26 (%12,3) 18 (%8,5) 13 (%6,2) 0,000*
Tedavi sirasinda keskin alet yaralanmasi yasarsam enfeksiyon Klinigine 178 (%84,3) 15 (%7,1) 5 (%2,4) 13 (%6,2) 0,000*
gidip antikor testlerimi yaptirir, gerekliyse asi olurum
*p<0,05.
100 94,7
90 91,9
90
80
71,6

70

60

50 m Sadece Hasta

1 Sadece hekim
40 —
Hasta ve Hekim

30 27,9

20

10 8,6 6,2

14 19, 0,5 14 38
0 s— I_l‘ ‘ R \ 5
Eldiven giymek  Maske takmak  Yiz siperi takmak Koruyucu
onlemler

SEKIL 2: Dis hekimlii kliniklerinde koruyucu 6nlemlerle kimlerin korunacagina iliskin katilimeilarin gériislerinin dagilimi.

Katilimeilarin ¢apraz enfeksiyonu dnlemek icin
alimmasi gereken Onlemlere yonelik tutum ve uygu-
lamalarma bakildiginda, katilimeilarin sorulara ver-
dikleri evet cevabi diger cevaplardan anlamli olarak
daha ytiksektir (Tablo 2).

Katilimcilarin ¢ogunlugu eldiven, maske, goz-
likk ve koruyucu ytiiz siperi kullanmanin hem hastalar
hem de dis hekimlerini koruyacagimi diislinmiistiir
(Sekil 2).
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I TARTISMA

Dis tedavileri sirasinda kan, tiikiiriik, acrosol kaynakl
enfeksiyonlarin bulagmasini 6nlemek i¢in enfeksiyon
kontrolii yonergelerini takip etmek ve gerekli tedbir-
leri uygulamak ¢ok dnemlidir. Ayn1 zamanda, ¢apraz
enfeksiyon konusunda farkindaligi artirmak, hastalar,
hekimler ve saglik personeline yonelik riskleri en aza
indirmek i¢in egitim ve iyilestirme saglanmalhidir.'

ve tutum diizeylerini artirmanin bir bagka faydasi da
saglik calisanlarini ve hastalar1 maksimum giiven-
lik 6nlemleri almaya motive etmek, dis tedavisinin
kalitesini artirmak ve hastalar1 enfeksiyon kontrol sii-
recine dahil etmektir.'®

Mevcut ¢alismada, katilimcilarin  sadece
%20,1’1inin yeterli bilgi diizeyine sahip oldugu go-
rilmiistlir. Bu ¢aligma, ankete katilan dis hekimligi
Ogrencilerinin ¢apraz enfeksiyon ve enfeksiyon kont-
rolii hakkinda diisiik bilgi diizeyine sahip oldugunu
gostermistir. Ibrahim ve ark.nin yaptig1 ¢aligmada,
benzer olarak, ankete katilan hasta ve dis hekimligi
ogrencilerinin yaklagik 2/5’inin dis hekimliginde en-
feksiyon kontrolii hakkinda yetersiz bilgiye sahip ol-
dugu gosterilmistir.’ Ulkemizde capraz enfeksiyon
kontrolii konusunda yapilan ¢aligmalar, 6grencilerin
capraz enfeksiyon kontrolii ile ilgili bilgi diizeyinin
ve tutumlarinin kabul edilebilir oldugunu, ancak giin-
liik enfeksiyon protokollerini uygulamada ortalama
bir uyum gosterdiklerini ve biling diizeylerinin arti-
rilmasi gerekliligi belirtilmektedir.!”-2°

Bu caligmada, ankete katilanlarin ortalama
%87’si eldiven, maske, koruyucu gozliikk ve koruyucu
yliz siperi kullanmanin hem hastalari hem de dis he-
kimlerini koruyacagini diislinmiistiir. Bu oran, 63-
rencilerin %95,6’simnin maske, %94,9’unun N95
maske, %99,4’iniin eldiven, %98,7’sinin siperlik,
%88,6’s1n1n bone, %94,9 unun tek kullanimlik 6nliik
kullaniminin ¢apraz enfeksiyonu engelledigini bildi-
ren ¢alismaya gore daha diisiiktiir.?! Tiirkiye’nin farkli
illerindeki dis hekimligi fakiiltelerinde egitim gdren
468 ogrencinin katildig1 arastirmada, 6grencilerin
%42,9’unun ¢apraz enfeksiyonu 6nlemede eldiven,
maske, koruyucu gozliik kullanma ile el yikamanin et-
kili oldugu bildirilmistir."” Yilmaz ve ark.nin yaptig
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calismada ise dis hekimligi fakiiltesinde Ogrenci,
uzman dis hekimi ve 6gretim iiyeleri arasinda en-
feksiyon kontrol yontemlerine iliskin bilgi ve tu-
tumlar1 arastirilmis ve ¢aligmanin sonuglarina gore
capraz enfeksiyonu onlemede en diisiik eldiven ve
maske kullanim oraninin dgrencilerde (%47,7) ol-
dugu bildirilmistir.?> Bu ¢aligmalarla elde edilen veri-
ler, bizim ¢aligmamizda elde edilen orandan daha
diisiiktiir. Buna karsilik, Ibrahim ve ark. (%89,8) ile
Barghout ve ark. (%83,5) bizim ¢alismamizla benzer
oranlar bildirmislerdir.>* Barghout ve ark. ayrica has-
tadan hastaya enfeksiyon bulagsmasini (%65,8) ve has-
tadan dis hekimine (%53,5) enfeksiyon bulagsmasini
onlemenin en etkili yolunun koruyucu eldiven kul-
lanma zorunlulugu oldugunu belirtmislerdir.”* Otu-
yemi ve ark.nin 2001 yi1linda yaptiklar bir ¢aligmada,
katilimcilarin sadece %64 {inlin hem hastay1 hem de
dis hekimini korumak i¢in koruyucu eldiven taktigi
bildirilmistir.** Ancak bu ¢aligmada, yanit verenlerin
cogunlugu (%87) dis hekimligi islemleri sirasinda dis
hekimi tarafindan eldiven kullanilmasinin, hem dis
hekimini hem de hastalar1 korudugu konusunda hem-
fikirdir. Oranlardaki bu tutarsizlik, ¢aligmalarin farkl
zaman araliklarinda ve popiilasyonlarda yapilmasin-
dan ve COVID-19 pandemi dncesi ve sonrast yapil-
masindan kaynaklantyor olabilir.

Pandemi siirecinde, capraz enfeksiyon kontrolii
icin ECDC yonergeleri degismistir ve dis hekimleri
degistirilmis enfeksiyon kontrol protokollerini uygu-
lamak zorunda kalmistir. Bu ¢alismada, katilimcila-
rin ¢ogu dis hekimligi uygulamalari sirasinda ¢apraz
enfeksiyonu onlemek i¢in eldiven (%90), koruyucu
maske (%91,9) ve yiiz siperi (71,6) kullanmaya yo-
nelik olumlu tutumlara sahiptir. Sofola ve ark.nin
yaptig1 ¢alismada, egitim geg¢misi ne olursa olsun,
birgok hastanin yiiz siperi kullanildiginda tedirgin go-
rindiigi bildirilmistir."”® Sosyoekonomik durumu
diisiik olan hastalar, agi1z kokusunun hastadan solun-
masini énlemek i¢in yiiz siperinin kullanildigini di-
sinme egiliminde olduklarindan, yiliz maskesi
kullanildiginda utandiklarini ifade etmislerdir.'* Bu-
nunla birlikte, 2017 yilinda yapilan bir ¢alismada,
yanit verenlerin sirasiyla %96,9 ve %54,7’si dis he-
kimlerinin, dis hekimligi islemleri sirasinda yiiz si-
peri ve koruyucu gozlik takmasi gerekliligini
algilamistir.’ Benzer sekilde, Barghout ve ark.nin
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yaptig1 ¢alismada, ankete katilanlarin %74,8°1 ve
Deogade ve ark., ankete katilanlarin %93,5’inin dis
hekiminin yiiz siperi takmasi gerektigine inandigini
belirtmislerdir.>>* Bu ¢alismalar, dis tedavilerinde
koruyucu ekipman kullanim1 konusunda artan far-
kindaligin altin1 ¢izmistir.

Cesitli arastirmalarda, egitim diizeyinin bulasma
yollar1 ve enfeksiyon kontrol dnlemleri hakkinda
bilgi sahibi olmada dnemli bir faktor oldugu bildiril-
mistir.>'? Bu ¢alismada, ankete katilan dis hekimligi
ogrencilerinin egitim diizeyi arttikca bilgi puanlar:
artsa da istatistiksel olarak anlaml bir farklilik goz-
lenmemistir (p=0,120). Y1lmaz ve ark.nin 4 ve 5. simif
dis hekimligi fakiiltesi 6grencilerinin HBV enfeksi-
yonu ve kontrol yontemleri hakkinda bilgi, tutum ve
davraniglarini arastirdiklart ¢alismada, bilgi diizey-
leri ve davranis puanlar arasinda istatistiksel olarak
anlaml farklilik gézlemlenmedigi, ancak 5. sinif 6g-
rencilerinin tutum puani ortalamasinin 4. sinif 6gren-
cilerinden istatistiksel olarak anlamli derecede
yiiksek bulundugu bildirilmistir.”® Caligmalarda or-
taya konan c¢apraz enfeksiyon ve enfeksiyon kontrol
yontemleri konusundaki genel farkindalik artisi, dis
hekimligi ile ilgili egitim seviyesi ve bilgisinin art-
masina baglanabilir.

Bu ¢alismada, capraz enfeksiyon ve 6nleyici ted-
birlerle ilgili anket puanlarinda erkekler ve kadinlar
arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark yoktu. Bu
bulgu, literatiirde, kadinlarin ¢apraz enfeksiyon risk-
lerine kars1 daha duyarl oldugunu ve 6nleyici uygu-
lamalarla erkeklere gore daha fazla ilgilendigini
bildiren gesitli ¢alismalarla uyumlu degildir.”*>2” Bu
durum, kadinlarin erkeklere gére daha fazla saglik
bilgisi toplama egiliminde olmalar1 ve sagliklarini
tehlikeye atacak eylemlerde bulunma olasiliklarinin
daha diistik olmasi ile agiklanmuigtir.?

Gegmig yillara gore bilgi diizeyi artmis olsa da
hastalarin enfeksiyon kontrol énlemlerine yonelik
tutum ve uygulamalarinda halen eksiklikler bulun-
siyon Onlemlerine yonelik tutum ve uygulamalarina
iliskin bilgi puanlari oldukea diistiktiir. Bu ¢alisma,
rol slirecindeki roliinii vurgulamigstir. Hem kendi hem
de hasta ve saglik personelinin giivenliklerini sagla-
mak i¢in ¢apraz enfeksiyon ve enfeksiyon kontrol uy-
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gulamalarinin potansiyel riskleri konusunda daha
fazla egitilmelidir.

[l SONUG

Bu ¢alismada elde edilen bulgular, dis hekimligi 6g-
rencilerinin capraz enfeksiyon ve enfeksiyon kontrol
yontemleri hakkinda pandemi sonrasinda dahi diisiik
diizeyde bilgi sahibi oldugunu gostermektedir. Dis
saglayicilari olarak, ¢apraz enfeksiyonun 6nlenme-
sinde ve enfeksiyon kontrol yontemlerinin uygulan-
masinda 0dnemli bir role sahiptir. Bu nedenle dis
hekimligi fakiiltesi 6grencilerinin ¢apraz enfeksiyon
ve enfeksiyon kontrol yontemlerine yonelik bilgi ve
uygulamalarinin 6l¢iilmesi, dis hekimligi miifreda-
tinda capraz enfeksiyon ve enfeksiyon kontrol yon-
temleri egitiminin yeterliligini degerlendirmek i¢in
gereklidir. Dis hekimligi fakiiltesi egitim programi
gozden gecirilerek ¢apraz enfeksiyon ile ilgili teorik
ve uygulamali ders siire ve igerikleri giincellenerek,
derslere 1. smif itibartyla baslanmasi; konu ile ilgili
uygulama egitimlerinin eklenmesi ve klinik egitim-
lerine bagladiklar1 donemlerde de egitimlerin devam
etmesinin saglanmasi ¢apraz enfeksiyon ve enfek-
siyon kontrol yontemleri ile ilgili bilgi, tutum ve ye-
terlik algisin1 artirabilir. Bununla birlikte, dis
hekimligi 6grencilerinin meslek hayatlari boyunca
capraz enfeksiyon kontrol protokollerini daha dikkatli
takip etmelerini saglayabilir.

Finansal Kaynak

Bu ¢alisma sirasinda, yapilan arastirma konusu ile ilgili dogru-
dan baglantisi bulunan herhangi bir ilag firmasindan, tibbi alet,
gereg ve malzeme saglayan ve/veya iireten bir firma veya herhangi
bir ticari firmadan, ¢alismanin degerlendirme siirecinde, ¢alisma
ile ilgili verilecek karari olumsuz etkileyebilecek maddi ve/veya

manevi herhangi bir destek alinmamugtir.

Cikar Catismast

Bu ¢aligma ile ilgili olarak yazarlarin ve/veya aile bireylerinin
¢tkar ¢atismasi potansiyeli olabilecek bilimsel ve tibbi komite
iiveligi veya iiyeleri ile iligkisi, danismanlik, bilirkisilik, herhangi
bir firmada ¢alisma durumu, hissedarlik ve benzer durumlar

yoktur.
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