Tirkiye Klinikleri Dig Hekimligi Bilimleri Dergisi
Turkiye Klinikleri Journal of Dental Sciences

Turkiye Klinikleri J Dental Sci. 2023;29(1):92-100

IORiJiNALARASTIRMA ORIGINAL RESEARCH I

DOI: 10.5336/dentalsci.2022-92285

Cukurova Universitesi Dis Hekimligi Fakiiltesi Ogrencilerinin
Pandemi Siirecinde 4. Sinifta Aldiklar1 Endodonti ve Restoratif

Dis Tedavisi Klinik Egitimlerinin 5. Simif Klinik Staj Egitimlerine

Katki Diizeylerinin Degerlendirilmesi: Tanimlayici Arastirma

Evaluation of the Contribution of Cukurova University Faculty of
Dentistry Students’ Clinical Training of Endodontic and Restorative
Dentistry in 4" Year During Pandemic on the 5" Year Clinical Training:

Descriptive Research

Kiibra GURLER?, “ Aysin DUMANI®,

Sevde Giil BATMAZ

*Cukurova Universitesi Dis Hekimligi Fakiiltesi, Endodonti ABD, Adana, Tiirkiye
Cukurova Universitesi Dis Hekimligi Fakiiltesi, Restoratif Dis Tedavisi ABD, Adana, Tiirkiye

OZET Amag: Bu calismanin amact, koronaviriis hastaligi-2019 [coronavirus di-
sease-2019 (COVID-19)] nedeniyle uzaktan egitime gecmis, Cukurova Universi-
tesi Dis Hekimligi Fakuiltesi 6grencilerinin pandemi siirecinde 4. sinifta aldiklart
endodonti ve restoratif dis tedavisi klinik egitimlerinin, 5. smif klinik staj egi-
timlerine katki diizeylerinin degerlendirilmesidir. Gere¢ ve Yontemler: Kesit-
sel olan bu galismaya, Cukurova Universitesi Dis Hekimligi Fakiiltesinde egitim
goren endodonti ve restoratif dis tedavisi klinik staj egitimini tamamlamis son
sinif 6grencileri dahil edilmistir. Veriler, anket formu araciligiyla toplanmigtir.
Verilerin istatistiksel analizi i¢in SPSS 25.0 programi (SPSS Inc., Chicago, IL,
ABD) kullanildi. Ogrencilerin uzaktan egitimden etkilenme diizeylerini deger-
lendiren sorulara verilen yanitlar ile demografik 6zellikler arasindaki iliskiyi de-
gerlendirmek i¢in Pearson ki-kare/Fisher’s exact testleri kullanildi. Anlamlilik
diizeyi p<0,05 olarak belirlendi. Bulgular: Ankete, 45’i kadin, 34’0 erkek olmak
iizere toplam 79 goniillii 6grenci katilmustir. Ogrencilerin yas ortalamast 23,55tir.
Ogrenciler pandemi siirecinde aldiklar1 endodonti ve restoratif dis tedavisi klinik
egitimlerinin, 5. sinif stajyerliklerinde kanal tedavisi ve dolgu yaparken zorlan-
malarma (%73) ve stres yasamalarina (%86) engel olmadigini, 4. sinifta uzaktan
egitimle katildiklar1 endodonti ve restoratif dis tedavisi teorik egitimleri sonra-
sinda 5. smif klinik egitimlerinde el becerilerinin geriledigini (%53) bildirmis-
lerdir. Ogrenciler, COVID-19 bulas riski nedeniyle her iki klinik staj egitiminde
de zorlandiklarini (%68,4) ifade etmislerdir. Sonug: Pandemi sartlarindaki iyi-
lesme ve asilama programlari, 6grencilerin uygun kisisel koruyucu ekipmanlar
kullanarak hastalar tizerinde ¢esitli dis hekimligi prosediirlerini giivenli bir se-
kilde uygulamasina izin vermesine ragmen pandemi déneminde yasanan bu olum-
suzluklar 6grencilerin klinik yeterliliklerinin istenen seviyede olmamasina ve dis
hekimligi pratiginin gerekliliklerini yerine getirmede zorluk yasamalarina neden
olmugtur.

Anahtar Kelimeler: COVID-19; dis hekimligi 6grencileri; uzaktan egitim

ABSTRACT Objective: The aim of this study is to evaluate the contribution
levels of the endodontic and restorative dentistry clinical trainings in the 4th grade
of Cukurova University Faculty of Dentistry students, who were transferred to
distance education due to coronavirus disease-2019 (COVID-19), to their 5th
grade clinical internship training. Material and Methods: In this cross-sectional
study, senior students who completed their clinical internship training in en-
dodontics and restorative dentistry at Cukurova University Faculty of Dentistry
were included. Data were collected through a questionnaire. SPSS 25.0 program
(SPSS Inc., Chicago, IL, USA) was used for statistical analysis of the data. Pear-
son’s chi-square/Fisher’s exact tests were used to evaluate the relationship be-
tween the answers given to the questions evaluating the level of students’
exposure to distance education and demographic characteristics. Significance
level was determined as p<0.05. Results: A total of 79 volunteer students, 45 fe-
male and 34 male, participated in the survey. The average age of the students is
23.55. Students reported that the clinical training in endodontics and restorative
dental treatment they received during the pandemic did not prevent them from
experiencing difficulties (73%) and stress (86%) while performing root canal
treatment and cavity filling in their 5th grade internships, and that their hand skills
(53%) decreased in their 5th grade clinical training after the endodontic and
restorative dental treatment theoretical training they attended in the 4th grade with
distance education. Students stated that they had difficulties in both clinical in-
ternship trainings (68.4%) due to the risk of COVID-19 transmission. Conclu-
sion: Although the recovery and vaccination programs in the pandemic conditions
allowed the students to safely apply various dental procedures on patients using
appropriate personal protective equipment, these negativities experienced during
the pandemic period caused the students to have difficulties in fulfilling the re-
quirements of dental practice.
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Yeni tip koronaviris (siddetli akut solunum sen-
dromu-koronaviriis-2) kaynakli koronaviriis hasta-
1181-2019 [coronavirus disease-2019 (COVID-19)]
enfeksiyonu, ilk olarak Cin’in Wuhan kentinde 2019
yilinin Aralik ayinin sonlarinda ortaya ¢ikmustir.!
Yiiksek bulagsma riski nedeniyle kisa siirede basta
Avrupa olmak {izere tiim diinyaya yayilmis ve yliksek
6liim oranlariyla Diinya Saglik 6rgiitii tarafindan pan-
demi olarak ilan edilmistir.> Bunun ardindan pek ¢ok
iilkede COVID-19 pandemisinin yayilmasini azalt-
mak amaciyla basta saglik calisanlar1 olmak {izere
risk altindaki bireylerin korunmasiyla ilgili birgok
Onlem alimmaya baslanmistir. Bu kapsamda, iiniver-
siteler ve diger egitim kurumlarinin yine pek ¢ok iil-
kede gecici siire ile kapatilmasina karar verilmistir.

Ulkemizde ilk COVID-19 vakasmnin 11 Mart
2020 tarihinde Saglik Bakanlig1 tarafindan agiklan-
mastyla birlikte, 13 Mart 2020 tarihinde ilkokul, or-
taokul ve lise egitimine 1 hafta, liniversite egitimine
ise 3 hafta ara verilmistir. Ancak artan vaka sayilari
nedeniyle 26 Mart 2020 tarihinde Yiiksekogretim
Kurumu, tniversitelerde egitim 6gretimin uzaktan
egitim olarak devam edecegini agiklamistir.* Kade-
meli normallesme ile beraber 2020-2021 egitim-6g-
retim déneminde hibrid egitim programi tanitilmis ve
bu programi uygulamak tiniversitelerin inisiyatifine
birakilmistir.

Koronaviriislin yayilmasini énlemeye yonelik
kiiresel ¢abalara ragmen giinliik yasamin neredeyse
tamami bu viriisten etkilenmistir. Pek ¢ok iiniversite,
kampiislerini kapattigi veya yiiz yiize egitimden
uzaktan egitime gecis yaptig1 icin 6grenciler de bu
durumdan etkilenmistir. Okul kuliipleri, spor miisa-
bakalar1, konferanslar ve mezuniyetler gibi say1siz et-
kinlik iptal edilmis, ertelenmis veya cevrim igi
alanlara taginmistir. COVID-19 pandemisi 6zellikle
rinin de klinik egitimlerinin aksamasina neden ol-
mustur.

Dis hekimligi egitimi, preklinik ve klinik egi-
timlerle 6grencilerin el becerilerinin gelistirildigi,
diger fakiiltelerden farkli olarak teorik ve pratik egi-
timlerin harmanlandig1 5 yillik bir siirecten olugsmak-

psikomotor fonksiyonlarini gelistirmek amaciyla la-
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boratuvarda fantom ve simiile modellerde, klinik egi-
timinde ise dogrudan hasta iizerinde uygulamalar
yapmaktadirlar. Preklinik donemde alinan uygula-
mal1 egitim, 6grencilerin tiim meslek hayatini sekil-
lendirmekte ve dis hekimligi klinik egitiminin kilit
tasini olusturmaktadir.”> Ancak COVID-19 pandemisi
siirecinde 0grenci sayilarina bagli olarak teorik egiti-
min yiiz ylize olmasi, preklinik ve klinik egitimleri-
nin kalabalik ortamlarda yapilmasi pek miimkiin
olmamistir. Bu nedenle tiim diinyada pratik dis he-
kimligi egitimi ve yiiz ylize egitime farkli diizeylerde
de olsa ara verilmistir. Bu donemde teorik egitimler
internet lizerinden ¢evrim i¢i olarak yapilmis, prekli-
nik egitiminde laboratuvar ortaminda gerceklestiri-
len calismalar ise egiticilerin hazirladiklar1 videolar
aracihigryla gerceklestirilmistir.” Ancak pandemi sii-
recinde teorik derslerin uzaktan egitime transferi
makul bir ¢6zlim olarak goriilse de egitici ile bire bir
ve maket modeller iizerinde caligmay1 gerektiren
preklinik egitimi ve hasta {izerinde uygulamalar yap-
may1 gerektiren klinik staj egitimi yetersiz kalmigtir.

Cukurova tiniversitesi 2020-2021 egitim-0gre-
tim doneminde, tip fakiiltesi 6. sinif ve dis hekimligi
fakiiltesi 5. sinif Ogrencileri hari¢ tiim boliimleri
uzaktan egitim programina dahil etmistir. Pandemi
kosullarindaki iyilesmeye bagl olarak dis hekimligi
fakiiltesi 4. siif 6grencileri yiiz ylize egitime geg-
mistir. Bu donemde dis hekimligi fakiiltesi 4. sinif
ogrencileri 5 hafta olarak planlanan klinik staj egi-
timlerini pandemi nedeniyle sadece 1 hafta alabil-
mistir. Ckurova tiniversitesi 2021-2022 egitim-
ogretim doneminde ise béliimlerin yogunluguna gore
yiiz yiize egitim ve hibrid egitim programlarini uy-
gulamaktadir.

Bu caligmanin amaci, COVID-19 nedeniyle
uzaktan egitime gecmis Cukurova Universitesi Dis
Hekimligi Fakiiltesi 6grencilerinin pandemi siire-
cinde 4. sinifta aldiklar1 endodonti ve restoratif dis
tedavisi klinik egitimlerinin, 5. sinif klinik staj egi-
timlerine katki diizeylerinin degerlendirilmesidir.

I GEREC VE YONTEMLER

Bu ¢aligmaya baglamadan 6nce Cukurova {iniversi-
tesi Tip Fakiiltesi Girisimsel Olmayan Klinik
Arastirmalar Etik Kurulu’ndan etik onay (tarih:
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13.05.2022, kararno: 122/32) alind1 ve ¢alisma Hel-
sinki Deklarasyonu prensiplerinin en son yonergele-
rine uygun olarak yiiriitiildii. Anket formu, endodonti
ve restoratif dis tedavisi ana bilim dallarindaki egit-
menler tarafindan, 6grencilerin preklinik ve klinik
staj egitimleri goz onilinde bulundurularak hazirlandi
ve sorularin calisma amagclartyla uyumlu oldugunu
dogrulamak icin disiplinler aras1 bir ekip ile gayri
resmi olarak tartisildi. Anket formu, demografik bil-
gilerin, klinik staj bilgilerinin ve preklinik ve klinik
egitimi ile ilgili ifadelerin bulundugu 3 bolimden
olugmaktadir. Demografik bilgiler; yas, cinsiyet,
mezun olunan lise gibi bilgilerin sorgulandigi 13
maddeden; klinik staj bilgileri, 6grencilerin 4 ve 5.
sinifta endodonti ve restoratif dis tedavisi klinik staj
egitimlerinde yaptiklar1 tedavi sayilarini sorgulayan 4
maddeden, klinik egitimi ile ilgili kisim ise her iki
klinik staj egitimiyle ilgili ifadelerin yer aldigi 28
maddeden olusmaktadir. Calismada 4’1i Likert 6l-
cegi; “l=kesinlikle katilmryorum”, “2=katilmiyo-
rum”, “3=katiliyorum”, “4=tamamen katilryorum”
seklinde kullanildi.

Kesitsel olan bu ¢alismaya, Mart 2020-Haziran
2022 déneminde, Cukurova Universitesi Dis Hekim-
ligi Fakiiltesinde uzaktan egitimle dersleri takip
eden ve su anda 5. sinif endodonti ve restoratif dis
tedavisi klinik stajlarin1 tamamlamis 79 6grenci go-
niilliiliik esasiyla dahil edildi. Ogrencilere ¢aligma-
nin amact ana hatlartyla anlatildi ve katilimin
tamamen goniillii ve anonim oldugu konusunda
kapsamli bir agiklama yapildi. Ayrica dgrencilerin
katilip katilmama kararlarinin ve verilen cevapla-
rin dis hekimligi fakiiltesindeki mevcut egitim
durumlarin1  etkilemeyecegi acikga Dbelirtildi.
Katilimcilardan ankete baslamadan once bilgilen-
dirilmis onam alindi. Ardindan kagit iizerinde ha-
zirlanan anket formu 6grencilere verilerek ilgili

boliimlerin cevaplanmasi istendi.

Verilerin istatistiksel analizi i¢in SPSS 25.0
programi (SPSS Inc., Chicago, IL, ABD) kullanild1.
Ogrencilerin uzaktan egitimden etkilenme diizeyle-
rini degerlendiren sorulara verilen yanitlar ile
demografik 6zellikler arasindaki iliskiyi degerlen-
dirmek i¢in Pearson ki-kare/Fisher’s exact testleri
kullanildi. Anlamlilik diizeyi p<0,05 olarak belir-
lendi.
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I BULGULAR

Bu calismaya, Cukurova Universitesi Dis Hekimligi
Fakiiltesi son simif 6grencilerinden 45’1 kadin, 34’1
erkek olmak tizere toplam 79 goniillii 6grenci katil-
mustir. Ogrencilerin yas ortalamas 23,55tir. Sekil ve
tablolarda, 6grencilerin klinik staj egitimlerinin de-
gerlendirildigi 4 ifade “ifade-a” seklinde, preklinik
ve klinik egitim anketinde yer alan 28 ifade ise
“ifade-b” seklinde gdsterilmistir (Tablo 1). Ogrenci-
lerin %44,3’1 6grenci evinde, %41,8’1 aile yaninda,
%13,9’u ise yurtta kalmaktadir. Ogrencilere preklinik
ve klinik egitim bilgilerini degerlendiren 28 farkli ifade
anket seklinde sunulmustur. Bu ifadelere verilen ce-
vaplarn istatistiksel analizi agsagidaki tablolarda veril-
mistir (Tablo 2, Tablo 3). Ogrencilerin 4 ve 5. simfta
endodonti ve restoratif dis tedavisi klinik staj egitim-
lerinde yaptiklar1 kanal dolgular1 ve restorasyonlar
Sekil 1°de gosterilmistir. Yapilan ki-kare testlerine
gore 1-7, 12-18, 20, 21, 27 ve 28 numaral ifadelerin
herhangi bir demografik bilgiyle istatistiksel olarak an-
laml1 bir fark olusturmadigi gézlenmistir (p>0,05).

Endodonti ve restoratif dig tedavisi klinik egitim-
lerinde kullanilan el aletlerinin kullanim seklinin 6gre-
nilmesiyle ilgili yoneltilen ifadeye (ifade no:9b)
kadnlarm %56,8°1 “katiliyorum/kesinlikle katilryorum”
yanit1 verirken, erkeklerin %63,7si “katilmiyorum/ke-
sinlikle katilmiyorum” yaniti vermistir (p=0,043)
(Tablo 2). Bu yanmita gore kadin 6grencilerin biiyiik ¢o-
gunlugu el aletlerinin kullanim seklini 6grendigini be-
lirtirken, erkek Ogrenciler ise Ogrenemediklerini
belirtmistir. Pandemi doneminde endodonti ve resto-
ratif dis tedavisi 4. simif klinik staj egitimlerinde ba-
kilan hasta sayilarimin yeterliligi ile ilgili ifadeye
(ifade no:11b) kadin 6grencilerin %88,6’s1, erkek 68-
rencilerin %84,9’u “bakilan hasta sayilarinin yeter-
siz oldugu” yanitin1 vermistir (p=0,01) (Tablo 2).

“Pandemi siirecinde her iki klinigin stajinda ve-
rilen egitimler sayesinde 5. sinif stajyerligimde kanal
tedavisi ve dolgu yaparken stres yasamadim.” ifade-
sine tiim yas gruplar istatistiksel olarak anlaml
oranda katilmadiklarini bildirerek stres yasadiklarini
ifade etmislerdir (p=0,047) (Tablo 3).

Ogrenciler, pandemi nedeniyle 3. sinifta aldik-
lar1 endodonti (%52) ve restoratif dis tedavisi (%71)
preklinik egitimlerinin ve 4. sinif klinik staj egitim
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TABLO 1: Preklinik ve klinik egitim bilgilerini dederlendiren soru ve ifadeler.
Klinik staj bilgileri
1-A Pandemi siirecinde 4. sinifta 1 haftalik endodonti klinik staj egitiminde kag dise endodontik tedavi yaptiniz?
2-A Pandemi sirecinde 4. sinifta 1 haftalik restoratif dis tedavisi klinik staj egitiminde kag dise restoratif tedavi yaptiniz?
3-A Pandemi siirecinde 5. sinifta endodonti klinik staj egitiminde kag dise endodontik tedavi yaptiniz?
4-A  Pandemi siirecinde 5. sinifta restoratif dis tedavisi klinik staj egitiminde kag dise restoratif tedavi yaptiniz?
Preklinik ve klinik egitimleri ile ilgili ifadeler
1-B 3. sinifta aldigim endodonti preklinik egitimi yeterliydi
2-B 3. sinifta aldigim restoratif dis tedavisi preklinik egitimi yeterliydi
3-B  Pandemi siirecinde endodonti ve restoratif dig tedavisi kliniklerinde egitim igin fiziki kosullar yeterliydi
4-B  Pandemi sirecinde 4. sinifta endodonti ve restoratif dis tedavisi alaninda tiim klinik ve pratik bilgiler verildi
5-B  Pandemi siirecinde 4. sinifta endodonti ve restoratif dis tedavisi klinik egitimimin calisma suresi (1 hafta) yeterliydi
6-B  Pandemi sirecinde endodonti ve restoratif dis tedavisi klinik egitimlerinde dis ¢lirigini temizlemeyi ve giris kavitesi agmayi 6grendim
7-B  Pandemi siirecinde endodonti ve restoratif dis tedavisi klinik egitimlerinde rubber dam kullanmay 6grendim
8-B  Pandemi siirecinde endodonti ve restoratif dis tedavisi klinik egitimlerinde farkli derinliklere uygun olarak kavite agmayi 6grendim
9-B  Pandemi siirecinde endodonti ve restoratif dig tedavisi klinik egitimlerinde kullanilan biitiin el aletlerinin nasil kullanildigini 6grendim
10-B  Pandemi siirecinde endodonti ve restoratif dis tedavisi klinik egitimlerinde kullanilan biitiin preparatlarin gérevlerini ve uygulama sekillerini 6grendim
11-B  Pandemi siirecinde 4. sinifta endodonti ve restoratif dis tedavisi klinik egitimlerinde baktigim hasta sayilar yeterlidir
12-B Pandemi siirecinde endodonti ve restoratif dis tedavisi klinik egitimlerinde 6grenci sayilarinin fazla olmasi nedeniyle yeterli egitim alamadim
13-B  Pandemi siirecinde endodonti ve restoratif dis tedavisi klinik egitimlerinde yeterli sayida dgretim elemani bulunmamaktaydi
14-B  Pandemi siirecinde endodonti ve restoratif dis tedavisi klinik egitimlerinde 6gretim elemanlari ile 6grenciler arasinda yeteri kadar iletisim kurulamamaktaydi
15-B  Pandemi siirecinde endodonti ve restoratif dis tedavisi klinik egitimlerinde egitimcilerin egitim teknikleri konusunda beceri eksikligi olmadigini disiinmekteyim
16-B  Pandemi siirecinde endodonti ve restoratif dis tedavisi klinik egitimlerindeki konular giincel dis hekimligi uygulamalarini icermektedir
17-B Pandemi siirecinde endodonti ve restoratif dis tedavisi klinik egitimlerinde sinif gegme kaygisi tasimadan her asamay dikkatlice 6grenerek yaptim
18-B  Pandemi siirecinde aldigim endodontik ve restoratif dis tedavisi klinik egitimlerim sayesinde 5. sinif stajerligimde kanal tedavisi ve dolgu yaparken zorlanmadim
19-B  Pandemi siirecinde aldigim endodontiverestoratif dis tedavisi klinik egitimlerim sayesinde 5. sinif stajerligimde kanal tedavisi ve dolgu yaparken stres yasamadim
20-B  Pandemi sirecinde aldigim endodonti ve restoratif dis tedavisi klinik egitimlerim sayesinde 5. sinif stajerligimde klinik tani koymada zorlanmadim
21-B  Pandemi siirecinde aldigim endodonti ve restoratif dis tedavisi klinik egitimlerim sayesinde 5. sinif stajerligimde radyografi yorumlamakta sorun yasamadim
22-B  Pandemi siirecinde aldigim endodonti ve restoratif dis tedavisi klinik egitimlerim sayesinde kanal tedavisi yapim agsamalarinin kurallarini ve pratigini yeterince 6grendim
23-B Pandemi siirecinde aldigim endodonti ve restoratif dis tedavisi klinik egitimlerim sayesinde kompozit dolgu yapim agamalarinin kurallarini ve pratigini yeterince 6grendim
24-B  Pandemi siirecinde 4. sinifta aldiim endodontik ve restoratif dis tedavisi klinik egitimlerimin 5. sinifta el becerime katki sagladigini dislinmekteyim
25-B  Pandemi slirecinde 4. sinifta uzaktan egitimle katildigim endodonti ve restoratif dis tedavisi teorik egitimlerim sonrasinda 5. sinif klinik egitimlerimde
el becerimin geriledigini distindyorum
26-B  Pandemi siirecinde aldigim endodonti ve restoratif dis tedavisi klinik egitimlerimde COVID-19 bulas riski nedeniyle hasta bakarken zorlandim
27-B  Pandemi siirecinde 4 ve 5. sinifta aldigim endodonti ve restoratif dis tedavisi klinik egitimlerimin yeterli oldugunu distiniiyorum
28-B Mezun olduktan sonra pandemi déneminde endodonti ve restoratif dis tedavisi alaninda aldigim egitimin yeterli gelecegini diisinmekteyim

siireleri (%92), hasta sayilar1 (%87) ile stajlarda ve-
rilen klinik ve pratik bilgilerin yeterli olmadigin1 dii-
stiinmektedir (%63).

Ogrenciler, pandemi siirecinde aldiklar1 klinik
staj egitimlerinde dis ¢lirligiinii temizlemeyi ve giris
kavitesi agmay1 (%64), farkli derinliklere uygun
kavite agmay1 (%52) ve kompozit dolgu yapim asa-
malarmin kurallarini ve pratigini yeterince 0gren-
diklerini (%72,1) bildirmislerdir. Her iki stajin klinik
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egitimlerinde kullanilan el aletlerinin (%60) ve pre-
paratlarin gérevlerini ve uygulama sekillerini (%71),
rubber dam kullanmay1 (%52) ve kanal tedavisi
yapim agamalarinin kurallarini ve pratigini yeterince
ogrenemediklerini (%51) ifade etmislerdir.

Ogrenciler, kliniklerde staj egitimi icin fiziki ko-
sullarin yeterli olmadigini (%51), 6gretim elemanla-
riyla Ogrenciler arasinda yeteri kadar iletisim
kurulamadigini (%53,2), 6grenci sayilarinin fazla ol-



Kiibra GURLER ve ark.

Turkiye Klinikleri J Dental Sci. 2023;29(1):92-100

TABLO 2: Preklinik ve klinik egitim bilgilerini demografik agidan degerlendiren ifadeler.

ifade-9b: Pandemi siirecinde endodonti ve restoratif dig tedavisi klinik egitimlerinde kullanilan Cinsiyet
biitiin el aletlerinin nasil kullanildigini dgrendim Kadin Erkek p degeri
Kesinlikle katilmiyorum 4 (%9,1) 2 (%6,1) 0,043
Katiimiyorum 15 (%34,1) 19 (%57,6)
Katiliyorum 22 (%50) 7(%21,2)
Kesinlikle katiliyorum 3 (%6,8) 5(15,2)
ifade-11b: Pandemi siirecinde 4. sinifta endodonti ve restoratif dis tedavisi klinik egitimlerinde
baktigim hasta sayilar yeterlidir
Kesinlikle katilmiyorum 35 (%79,5) 16 (%48,5) 0,01
Katiimiyorum 4(%9,1) 12 (36,4)
Katiliyorum 3 (%6,8) 4 (%12,1)
Kesinlikle katiliyorum 2 (%4.,5) 1(%3)
TABLO 3: Preklinik ve klinik egitim bilgilerini yasa bagli degerlendiren ifadeler.
ifade-19b: Pandemi siirecinde aldigim endodonti ve
restoratif dig tedavisi klinik egitimlerim sayesinde Yas
5. sinif stajerligimde kanal tedavisi ve dolgu yaparken stres yasamadim 22 yas 23 yas 24 yas 25 yas ve lizeri p degeri
Kesinlikle katilmiyorum 0 (%0) 13 (%31) 5 (%29,4) 4 (%44,4) 0,047
Katilmiyorum 9(%81,8)  20(%47,6) 12 (%70,6) 5 (%55,6)
Katiliyorum 0 (%0) 7(%16,7) 0 (%0) 0 (%0)
Kesinlikle katiliyorum 2(%18,2) 2 (%4.,8) 0 (%0) 0(%0)

masi nedeniyle yeterince egitim alamadiklarini (%57)
ve klinik egitim asamalarini sinif gegme kaygistyla
ogrenemediklerini (%60) bildirmislerdir. Klinik egi-
timlerindeki konularin giincel dis hekimligi uygula-
malarini i¢erdigini (%72), klinik egitimlerinde yeterli
sayida dgretim elemani bulundugunu (%62), egitim-
cilerin egitim teknikleri konusunda beceri eksikligi
olmadigini (%68), 4 ve 5. sinifta aldiklar1 endodonti
ve restoratif dis tedavisi klinik egitimlerinin yeterli
oldugunu (%51) ve mezuniyet sonrasi aldiklar egiti-
min yeterli gelecegini (%62) bildirmiglerdir.

Ayrica COVID-19 bulas riski nedeniyle her iki
klinik staj egitiminde de zorlandiklarini (%68,4) ifade
etmislerdir.

Ogrenciler, pandemi siirecinde aldiklar1 endo-
donti ve restoratif dig tedavisi klinik egitimlerinin 5.
siif stajyerliklerinde kanal tedavisi ve dolgu yapar-
ken zorlanmalarina (%73) neden oldugunu ve stres
yagamalarina (%86) engel olmadigini, 4. siifta uzak-
tan egitimle katildiklar1 endodonti ve restoratif dis te-
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davisi teorik egitimleri sonrasinda 5. smif klinik egi-
timlerinde el becerilerinin geriledigini (%53) bildir-
mislerdir (Sekil 2).

Ayrica pandemi siirecinde aldiklar1 endodonti ve
restoratif dis tedavisi klinik egitimleri sayesinde 5.
sinif stajyerliklerinde klinik tan1 koyarken zorlanma-
diklarini (%53), radyografi yorumlamakta sorun ya-
samadiklarimi (%60) ve bu egitimlerin 5. sinifta el
becerilerine katki sagladigini (%71) ifade etmislerdir
(Sekil 2).

I TARTISMA

COVID-19 salgini, okullarin ve tiniversitelerin nere-
deyse tamamen kapanmasi nedeniyle diinya capinda
770 milyondan fazla 6grencinin egitimini etkiledi.®
Bu doénemde egitimin devami i¢in birgok tilke dijital
platformlar {izerinden uzaktan egitime gegti. Son za-
manlarda diinya genelinde fakiiltelerin bir¢ogu egi-
tim sistemlerine teknolojiyi entegre ederek dersleri
interaktif hale getirmesine ragmen bu durum, dis he-



Kiibra GURLER ve ark.

Turkiye Klinikleri J Dental Sci. 2023;29(1):92-100

ifade-1a: Pandemi siirecinde 4.smnifta 1
haftalik endodonti klinik staj egitiminde kag
dise endodontik tedavi yaptimz?

%1 = 1-3 dig
» 4-6 dig
= 10-12 dis

ifade-3a: Pandemi siirecinde 5.smifta endodonti
klinik staj egitiminde kag dise endodontik tedavi

yaptimz?
- %,3
w1/ « 10-13 dis
« 14-17 dis
« 18-21 dis
22-25 dis

ifade-2a: Pandemi siirecinde 4.simifta 1 haftalik
restoratif dis tedavisi klinik staj egitiminde kag dise
restoratif tedavi yaptiniz?

%14 %5
) = 1-3 dis

= 4-6 dis

« 7-9 dis

-+ 10-12 dis

= 13-15 dis

ifade-4a: Pandemi siirecinde 5.siifta restoratif dis
tedavisi klinik staj egitiminde kag dise restoratif tedav
yaptinmz?

1A « 71-80 dis

« 81-90 dis

- 91-100 dis
101-110 dis

SEKIL 1: Klinik staj egitim bilgileri.

ifade-18b: Pandemi siirecinde aldigim

kanal tedavisi ve dolgu yaparken
zorlanmadim.

%5

ifade-21b: Pandemi siirecinde aldigim ifade-24b: Pandemi siirecinde 4.sinifta ifade-25b: Pandemi siirecinde 4.sinifta uzaktan|
endodonti ve restoratif dis tedavisi klinikk  aldigim endodonti ve restoratif dis tedavisi egitimle katildigim endodonti ve restoratif dis
egitimlerim sayesinde 5.simif stajerligimde  klinik egitimlerimin 5. sinifta el becerime tedavisi teorik egitimlerim sonrasinda 5.simf
katki sagladigim diigiinmekteyim

radyografi yorumlamakta sorun
yasamadim.
0/01\ 0 ‘4 %5,2

. Kesinlikle katilmiyorum . Katilmiyorum

ifade-19b: Pandemi siirecinde aldigim
endodonti ve restoratif dis tedavisi klinik endodonti ve restoratif dis tedavisi klinik

egitimlerim sayesinde 5.simf stajerligimde  :gitimlerim sayesinde 5.simif stajerligimde kanal

tedavisi ve dolgu yaparken stres yagamadim.

. Katihyorum O Kesinlikle katilyyorum

ifade-20b: Pandemi siirecinde aldigim
endodonti ve restoratif dis tedavisi klinik
egitimlerim sayesinde 5.simf
stajerligimde klinik tam1 koymada
zorlanmadim.

o0 %10

klinik egitimlerimde el becerimin geriledigini
disiiniiyorum.
ol(,'\Q

SEKIL 2: Ogrencilerin Klinik staj egitim bilgileriyle ilgili ifadelere verdigi yanitlar.
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kimligi fakiilteleri icin yeni bir yaklasim olarak go-
rilliyordu.”!? Pandemi déneminde egitim kurumlari
bu yeni sisteme uyum saglamak i¢in biiyiik ¢aba sarf
etti. Her tiniversite kendini 6zerk olarak o6rgiitledi
ve hatta ayni yap1 igerisinde bile her egitmen kendi
egitim yontemini uyguladi.!' Preklinik ve klinik staj
egitimlerinin cok dnemli oldugu dis hekimligi fakiil-
telerinde, uygulamali derslerle ilgili zorluklar pan-
demi siirecinde katlanarak artt1. Preklinik egitimleri
uzaktan egitimle bir dereceye kadar saglandi, ancak
cogu fakiilte tarafindan klinik staj egitimleri askiya
alind1.”> Bu ¢alismada, COVID-19 pandemisi nede-
niyle zorlu 6gretim kosullarini tecriibe etmis 6gren-
cilere, preklinik ve klinik staj egitimlerinin pandemi
sirecinden nasil etkilendigini belirlemek i¢in ¢esitli
sorular yoneltilmistir.

Ogrencilerin memnuniyet ve etkilenme diizey-
lerini degerlendirmek i¢in anketlerin kullanilmas1 ge-
cerli bir aragtirma yontemidir. Web tabanli anketlerin
kagit tabanli anketlerden daha diisiik yanit oranlarina
sahip oldugu bildirilmektedir.'* Bu sebeple bu calig-
mada kagit tabanli anket tercih edilmistir.

Ogrenciler, pandemi siirecinde 4. smifta 1 hafta
stireyle endodonti ve restoratif dis tedavisi klinik staj
egitimi almiglardir. Bu donemde endodonti klinik sta-
jinda 6grencilerin ¢cogu 1-3 dise kanal tedavisi uygu-
lamigken, restoratif dis tedavisi klinik stajinda 4-6 dise
restoratif tedavi uygulamislardir. Buna ragmen 6gren-
cilerin cogu 5. smif endodonti klinik stajina geldikle-
rinde 18-21 dise kanal tedavisi uygularken, restoratif
dis tedavisi klinik stajinda ise 81-90 dise restoratif te-
davi uygulamislardir. Bu durum, staj siiresinin artmasi
ve pandemi siirecinde kisa stireli de olsa dgrencilerin
klinik staj egitimi almalartyla ilgili olabilir.

“Pandemi siirecinde her iki klinigin staj egiti-
minde kullanilan biitiin el aletlerinin nasil kullanildi-
g1 6grendim.” ifadesine kadin 6grencilerin erkek
ogrencilere kiyasla istatistiksel olarak daha yiiksek
oranda katilmasi, kadin 6grencilerin daha dikkatli ve
disiplinli caligma prensiplerine sahip olmalariyla ilis-
kilendirilebilir (Tablo 2).

Ulkemizde ilk COVID-19 vakasi goriildiikten
kisa bir siire sonra pandemi doneminde dig hekimle-
rinin yalnizca acil tedaviler yapabilecegi ve bu teda-
viler yapilirken alinmasi gereken tedbirlerle ilgili
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Tiirkiye Cumhuriyeti Saglik Bakanlig: tarafindan, 23
Mart 2020 tarihinde bir prosediir listesi yayimlan-
mustir." Bu prosediir yayimlandiktan sonra agiz dis
saglig1 merkezlerine ve dis hekimligi fakiiltelerine
basvuran hasta sayilar1 azalmaya baslamigtir. “Pan-
demi siirecinde her iki stajin klinik egitimlerinde bak-
tigim hasta sayilar1 yeterlidir.” ifadesine kadin ve
erkek dgrencilerin bilyilik ogunlugunun katilmamasi
da bu durumun bir sonucu olarak karsimiza ¢ikmak-
tadir (Tablo 2).

“Pandemi siirecinde aldigim endodonti ve resto-
ratif dis tedavisi klinik egitimlerim sayesinde 5.sinif
stajyerligimde kanal tedavisi ve dolgu yaparken stres
yasamadim.” ifadesine 24 yas ve iizeri 6grencilerin
tamaminin katilmamasi, bu kisilerin sinif tekrari yap-
malar1 veya bazilarinin 2. iiniversitelerini okumalari
nedeniyle sene kayb1 ihtimalinden korkmalaryla ilig-
kilendirilebilir (Tablo 3). Teorik dersler, preklinik ve
klinik egitimdeki eksiklikler, mesleki yetersizlik kor-
kusu da 6grencilerde strese neden olabilir.

Dis
COVID-19 enfeksiyonunun dis hekimligi egitimi

hekimligi 6grencilerinin  katilimiyla
tizerine etkisinin arastirildig1 bir caligmada; 6gren-
ciler COVID-19 nedeniyle stres altinda olduklarini,
klinik egitimlerinin olumsuz etkilendigini diisiindiik-
lerini, teorik derslerin uzaktan egitimle verilmesine
ise uyum sagladiklarini bildirmislerdir.'

George ve ark.nin yaptig1 sistematik bir derleme,
uzaktan egitimin kazanilan bilgi, beceri ve 6grenci
memnuniyeti a¢isindan geleneksel 6gretime es deger
oldugunu bildirmesine ragmen dis hekimligi gibi pra-
tik agirlikli egitim veren fakiiltelerde bu durum ge-
cerli degildir. Calisgmamizda, pandemi siirecinde
Ogrencilerimizin uzaktan egitimden olumsuz etkilen-
digi ve biiyiik bir kisminin el becerilerinin geriledi-
gini ifade ettigi goriilmektedir.'®

Calismamizin sonuglarina benzer sekilde, Has-
san ve ark.nin yaptig1 bir ¢alismada, bircok 6grenci
COVID-19 pandemisi nedeniyle uzaktan egitime ge-
cisten klinik performanslarinin olumsuz etkilendigini
ve daha az hasta bakmalarinin, klinik becerilerini ve
profesyonelliklerini gelistirmelerini engelledigini bil-
dirmigtir."”

Van Doren ve ark.nin ¢aligsmasina katilan 6g-
renciler, pandemi doneminde preklinik egitimleri ya-
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pilamadig1 i¢in bu durumdan olumsuz etkilendikle-
rini, klinik staj egitimlerindeyse gergek hasta baki-
lamamasinin bu stajlarda edinilmesi beklenen
yetkinlikler agisindan kayba neden oldugunu bildir-
mislerdir. Ayrica uzaktan egitimle devam eden teorik
egitimlerin bu siirecten pek etkilenmedigini ve olgu
tizerinde tartismanin hasta tizerinde ¢caligsma kadar et-
kili olmasa da tan1 koyma, tedavi protokoliine karar
verme gibi faydalar sagladigini bildirmislerdir.'®

Ogrencilerin 3. sinif endodonti ve restoratif dis
tedavisi preklinik egitimlerini yeterli bulmamalari, bu
donemin pandeminin baglangi¢ zamanina denk gel-
mesi ve uzaktan egitime gecilmesiyle ilgilidir. Ayni
sekilde, 4. sinif endodonti ve restoratif dis tedavisi
klinik staj egitimlerindeki ¢aligma stireleri, hasta sa-
yilari, klinik ve pratik bilgilerin eksik olmasi, pan-
demi nedeniyle egitimin kisitli olarak devam etmesi
ve fakiilteye bagvuran hasta sayilarinin az olmasryla
iliskilidir.

Ogrencilerin her iki klinik staj egitimi sonra-
sinda ¢iiriikk temizlemeyi, farkli derinliklere uygun
olarak kavite agmay1 ve kompozit dolgu yapim asa-
malarint 6grenmeleri, 5. siif restoratif dis tedavisi
klinik staj egitimlerinde pandemiye ragmen fazla sa-
yida dise restorasyon yapmalariyla iliskilendirilebi-
lir.

Ogrenci ve egitmen arasindaki iletisim, 6grenci-
nin gilivenli ve yapict bir 6grenme ortami icin ¢ok
onemlidir. Martin ve ark., 6grencilerin egitmenleriyle
etkilesim kurmak i¢in bildirdigi 5 giidii belirlemis-
lerdir: Iliskisel (egitmeniyle kisisel bir iligki gelistir-
mek i¢in), islevsel (materyal ve ders ddevleriyle ilgili
nedenler sunmak i¢in), mazeret iiretme (igin neden
gec kaldigini veya doniilmedigini agiklamak i¢in),
katilimcr (derse ilgi gostermek i¢in) ve dalkavuk
(egitmen lizerinde olumlu bir izlenim birakmak
i¢in).!” Yiiz yiize temas olmadan, egitmen ve 6g-
renci arasindaki iligskinin ¢ogu gelistirilemez. Buna
ragmen ¢aligmamizda, dgrencilerin biiyiik cogunlu-
gunun egitimcilerin egitim teknikleri konusunda be-
ceri eksikligi olmadigini, egitim konularmin giincel
dis hekimligi uygulamalarini igerdigini ve mezun ol-
duktan sonra bu alanlarda aldiklar1 egitimin yeterli
gelecegini diisiinmeleri, egitmenlerin 6grencilerin
pandemi doneminin yarattigi olumsuzluklardan etki-

99

lenmesini dnlemek i¢in {istlin ¢caba sarf ettigini gos-
termektedir.

Bu ¢alismanin limitasyonlari; ankete dayali bir
calisma olmasi, 6grencilerin sorulara o anki ruh hal-
lerine bagli olarak verdikleri yanitlarin yanlilik iger-
mesi ve sadece son simif dgrencilerinin ¢aligmaya
dahil edilmesi nedeniyle katilimin az olmasidir. Ay-
rica bu calisma tek bir fakiiltede yapilmistir, ancak
iilkemizde dis hekimligi fakiiltelerinin miifredatlar
ve karantina sirasinda iiniversitelerin belirledigi egi-
tim modelleri farkliliklar gosterebilmektedir. Bu ne-
denle bu caligmanin sonuglari, ulusal diizeydeki
sonuclar1 tam olarak yansitmamaktadir.

[l SONUC

COVID-19 salgini, tip ve dis hekimligi egitimleri de
dahil olmak iizere her diizeyde egitimi etkilemistir.
Uzaktan egitim imkanlar1 sayesinde teorik egitim sii-
rekli olarak gerceklestirilebilmis, ancak klinik egi-
timlere bir siire ara verilmek zorunda kalinmustir.
Pandemi sartlarindaki iyilesme ve asilama program-
lar1, 6grencilerin uygun kisisel koruyucu ekipmanlar
kullanarak hastalar tizerinde ¢esitli dis hekimligi
prosediirlerini giivenli bir sekilde uygulamasina izin
vermesine ragmen pandemi doneminde yasanan bu
olumsuzluklar, 6grencilerin klinik yeterliliklerinin
istenen seviyede olmamasina ve dis hekimligi pra-
tiginin gerekliliklerini yerine getirmede zorluk yasa-
malarina neden olmustur.

Finansal Kaynak

Bu ¢alisma sirasinda, yapilan aragtirma konusu ile ilgili dogrudan
baglantist bulunan herhangi bir ilag firmasindan, tibbi alet, gereg
ve malzeme saglayan ve/veya iireten bir firma veya herhangi bir ti-
cari firmadan, ¢alismanin degerlendirme siirecinde, ¢alisma ile ilgili
verilecek karart olumsuz etkileyebilecek maddi ve/veya manevi her-

hangi bir destek alinmamugtir:

Cikar Catismasi

Bu ¢alisma ile ilgili olarak yazarlarin ve/veya aile bireylerinin ¢ikar
catismasi potansiyeli olabilecek bilimsel ve tibbi komite tiyeligi veya
tiyeleri ile ilikisi, danismanlik, bilirkisilik, herhangi bir firmada ¢a-

lisma durumu, hissedarlik ve benzer durumlart yoktur.
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