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ÖZET 

Amaç: Bu çalışmada Kovid-19 pandemisinin diş hekimlerinin korunma davranışlarına etkisini tespit etmek amaçlanmıştır. 
Gereç ve Yöntem: Çalışmaya Fırat Üniversitesi Diş Hekimliği Fakültesi’nde çalışan araştırma görevlileri dahil edilmiştir. Veriler araştırmacılar 

tarafında yüzyüze anket yöntemiyle toplanmıştır. Anket sosyo-demografik bilgiler, pandemi öncesi ve pandemi başladıktan sonra koruyucu davranış-
lar formu olmak üzere üç bölümden oluşmuştur. Veriler IBM SPSS 22.0 programıyla değerlendirilmiştir. p <0.05 istatistiksel anlamlılık olarak kabul 

edilmiştir. 

Bulgular: Diş hekimliği araştırma görevlilerinin %86,1’ine (31 kişi) ulaşıldı. Yaş ortalama 30,26±4,37 idi. %64,5’i erkek, %51,6’sı bekar, %80,6’sı 
ise çocuk sahibi değildi. Çalışma yılı ortalama 5,74±3,59 idi. Pandemi öncesi korunma davranışı puanı 36,90±6,82 idi ve cinsiyet (p =0,261), medeni 

durum (p =0,403), çocuk varlığı (p =0,782) açısından anlamlı fark yoktu. Pandemi sonrası korunma davranışı puanı 48,84±4,83 idi ve cinsiyet           

(p =0,893), medeni durum (p =0,399) açısından anlamlı fark yoktu ancak çocuğu olmayanların pandemi sonrası korunma puanı daha yüksekti           
(p =0,002). Yaş ile pandemi sonrası korunma puanı negatif korelasyon gösteriyordu (p =0,028). Pandemi sonrası korunma puanı, pandemi öncesi 

korunma puanından anlamlı yüksekti (p <0,001). 
 Sonuç: Kovid-19 bulaşı açısından riskli grup olan diş hekimlerinin pandemi ile korunma davranışlarının arttığı, pandemiye yönelik yeni korunma 
davranışlarını uyguladıkları görülmüştür. 

Anahtar Sözcükler: Kovid-19, Diş Hekimi, Korunma Davranışı. 

ABSTRACT 

The Effect of Covid-19 Pandemic on Preventive Behaviors of Research Asistants of Dentists 

Objective: In this study, it was aimed to determine the effect of the Covid-19 pandemic on the prevention behaviors of dentists. 

Material and Method: Research assistants working at Firat University Faculty of Dentistry were included in the study. The data were collected by 

the researchers using face-to-face questionnaire method. The questionnaire consists of three parts: socio-demographic information, pre-pandemic and 
protective behavior form after the pandemic. Data were evaluated with IBM SPSS 22.0 program. Statistical significance was accepted as p <0.05. 

Results: A total of 86.1% (31 people) of dentistry research assistants were reached. The mean age was 30.26 ± 4.37 and 64.5% of them were male, 

51.6% were single, and 80.6% had no children. The average working year was 5.74 ± 3.59. Pre-pandemic protection behavior score was 36.90 ± 6.82, 
and there was no significant difference in terms of gender (p =0.261), marital status (p =0.403), presence of children (p =0.782). Post-pandemic 

protection behavior score was 48.84 ± 4.83, and there was no significant difference in terms of gender (p =0.893) and marital status (p =0.399), but 

those without children had higher post-pandemic protection scores (p =0.002). There was a negative correlation between age and post pandemic 
protection score    (p =0.028). Post-pandemic protection score was significantly higher than pre-pandemic protection score (p <0.001). 

Conclusion: It has been observed that dentists, who are a risky group in terms of Covid-19 transmission, have increased their pandemic protection 

behavior and implemented new protection behaviors for the pandemic. 

Keywords: Covid-19, Dentist, Prevention Behavior. 
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Kovid-19 enfeksiyonun küresel anlamda yayılması ile 

11 Mart 2020’de küresel salgın (pandemi) olarak ta-

nımlamıştır (1). Kovid-19 pandemisi sonuçları nede-

niyle insanlarda davranış değişikliklerine sebep olmuş-

tur (2). Diş hekimliği Kovid-19 bulaşı açısından riskli 

mesleklerin başlıcalarındandır (3). Hasta ile maskesi 

olmadan yakın temas kurarak, vücut sıvılarıyla ve 

kesici delici aletlerle çalışmak bu riski oluşturan temel 

sebeptir. Diş hekimlerinin uyguladığı işlemler nedeniy-

le bulaşıcı hastalıklara açık olduklarından CDC diş  
 

 

 

hekimleri için standart infeksiyon kontrolü uygulama-

ları belirlemiştir (4). Hastayla yakın teması nedeniyle 

diş hekimleri pandemi sürecinde daha dikkatli olmalı 

ve N 95 maske, siper veya gözlük, eldiven, bone, koru-

yucu kıyafet kullanmalıdır (5). Ayrıca KKD’ler doğru 

sırada giyip çıkarılmalı, hasta sonrası el yıkanmalı, 

hastanın temassız ateş ölçümü yapılmalı, Covid-19 

temas veya bulgularını sorgulamalı, acil olmayan iş-

lemleri ertelemeli ve ortam temizliğine dikkat etmelidir 

(5-7).  

Bu çalışmada Kovid-19 pandemisinin Fırat Üniversite-
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si Diş Hekimliği Fakültesi’nde çalışan diş hekimliği 

araştırma görevlilerinin korunma davranışlarına etkisi-

ni tespit etmek amaçlanmıştır. 

GEREÇ VE YÖNTEM 

Çalışmaya Fırat Üniversitesi Diş Hekimliği Fakülte-

si’nde çalışan araştırma görevlileri dahil edilmiştir. 

Gönüllülük esası ile 36 araştırma görevlisinin 

%86,1’ine (31 kişi) ulaşılmıştır. Veriler araştırmacılar 

tarafında yüzyüze anket yöntemiyle toplanmıştır. An-

ket sosyo-demografik bilgiler, pandemi öncesi ve pan-

demi başladıktan sora koruyucu davranışlar formu 

olmak üzere üç bölümden oluşmuştur (2, 5-8). Pandemi 

öncesi ve sonrası için 14 maddelik koruyucu davranış 

formu araştırmacılar tarafından literatür kaynaklı oluş-

turulmuştur (4-7). Madde 1 cerrahi maske, madde 2 N 

95 Maske, madde 3 siper veya gözlük, madde 4 eldi-

ven, madde 5 bone, madde 6 koruyucu kıyafet-tulum, 

madde 7 kişisel koruyucu donanımları doğru sırada 

giyip çıkarma, madde 8 hasta sonrası el yıkama, madde 

9 mesai arkadaşlarıyla sosyal mesafe, madde 10 anti-

septik kullanımı, madde 11 hastanın temas veya bulgu-

sunu sorgulama, madde 12 hastanın temassız ateş öl-

çümü, madde 13 acil olmayan işlemleri erteleme, mad-

de 14 çevre ve ortam temizliğine dikkat etme (havalan-

dırma) şeklindeydi. Koruyucu davranışlar formunda 

4’lü Likert ölçeği; 1=Hiçbir zaman, 2=Ara-sıra, 

3=Sıklıkla, 4=Her zaman şeklinde kullanılmıştır. Pan-

demi öncesi ve pandemi başladıktan sonrası için koru-

yucu davranış puanı, her bir maddenin likert puanı ile 

çarpımının toplanması sonucu 14-56 puan arasıdır.  

Araştırma sonucunda elde edilen veriler IBM SPSS 

22.0 programıyla değerlendirilmiştir. Verinin normal 

dağılım gösterip göstermediği Kolmogrov Smirnov 

testi ile incelenmiştir. Verinin tanımlayıcı istatistikleri, 

sürekli verilerde normal dağılım gösteren değişkenler 

için ortalama ±standart sapma olarak, normal dağılım 

göstermeyen değişkenler için medyan (minimum: mak-

simum) olarak ve kategorik değişkenler için frekans, 

yüzde n (%) olarak belirtilmiştir. t testi, Man Whitney 

U, Wilcoxon, Kolmogrov Smirnov ve Spearman kore-

lasyon testleri kullanılmıştır. p <0.05 istatistiksel an-

lamlılık olarak kabul edilmiştir. 

BULGULAR 

Fırat Üniversitesi Diş Hekimliği araştırma görevlileri-

nin yaş medyanı 29,00 (min:25 maks:46) idi. Katılım-

cıların %64,5’i (20 kişi) erkek, %51,6’sı (16 kişi) be-

kardı (Tablo 1). Çalışma süreleri ortalama 5,74±3,59 

(min:1 maks:16) yıldı. 

 

 

 

 

 

 
 

Tablo 1. Bazı Sosyo-demografik özellikler. 

  % n (kişi) 

Cinsiyet 
Kadın 35,5 11 
Erkek 64,5 20 

Medeni Durum* 
Bekar 51,6 16 

Evli 48,4 15 

Çocuk 
Var 19,4 6 

Yok 80,6 25 

Kronik Hastalık 
Var 6,3 2 
Yok 93,7 29 

*Boşanmış, eşi vefat etmiş veya ayrı yaşayan yoktu. 
 

Kovid-19 pandemisi öncesi korunma puanı (PÖKP) 

medyanı 37,00 (min:27, maks:52) idi. Pandemiden 

önce N95 maske, mesai arkadaşlarıyla sosyal mesafe, 

temas sorgulama, ateş ölçümü, acil olmayan müdahale-

leri erteleme maddelerinde hiçbir zaman diyenler ço-

ğunluktaydı (Şekil 1). 

 

 
Şekil 1. Pandemi öncesi koruyucu davranışlar maddelerini uygula-

yanların uygulama sıklığına göre dağılımı (n =kişi). 
 

PÖKP normal dağılım göstermiyordu (p =0,002, Kol-

mogrov Smirnov Testi). PÖKP’de cinsiyet (p =0,261), 

medeni durum (p =0,403) ve çocuk sahibi olup olmama 

durumu (p =0,782) açısından fark yoktu (Tablo 2, Man 

Whitney U Testi). 

 
Tablo 2. Pandemi öncesi koruyucu davranış puanlarının bazı sosyo-
demografik özelliklere göre karşılaştırılması. 

  MR* Z p 

Cinsiyet  Kadın 13,45 
-1,164 0,245 

 Erkek 17,40 

Medeni Durum Evli 14,60 
-0,836 0,403 

 Bekar 17,31 

Çocuk  Var 16,92 
-0,277 0,782 

 Yok 15,78 

*Mean Rank (Sıra Ortalaması), Mann Whitney U testi. 
 

Pandemi sonrası korunma puanı (PSKP) ortalama 

48,84±4,83 idi. Korunma ile ilgili Tüm maddeleri sık-

lıkla ve her zaman uygulayanlar çoğunluktaydı (Şekil 

2). 
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Şekil 2. Pandemi sonrası koruyucu davranışlar maddelerini uygula-

yanların uygulama sıklığına göre dağılımı (n=kişi). 
 

PSKP normal dağılım gösteriyordu (p=0,122, Kolmog-

rov Smirnov Testi). PSKP’de cinsiyet (p =0,893) ve 

medeni durum (p =0,399) açısından fark yoktu, çocuğu 

olmayanların PSKP’si daha yüksekti (p =0,002), (Tab-

lo 3).  

 
Tablo 3. Pandemi sonrası koruyucu davranış puanlarının bazı sosyo-
demografik özelliklere göre karşılaştırılması (t testi). 

  Mean SD p 

Cinsiyet  
Kadın 49,00 6,017 

0,893 
Erkek 48,75 4,22 

Medeni Durum 
Evli 48,07 5,02 

0,399 
Bekar 49,56 4,70 

Çocuk  
Var 45,50 1,64 

0,002* 
Yok 49,64 5,02 

 

PÖKP ve PSKP karşılaştırıldığında pandemi ile ko-

runma puanı artış göstermişti (p <0,001, Wilcoxon 

Testi). Pandemi öncesi ve sonrası korunma davranışı 

maddelerinin uygulanma sıklıkları karşılaştırıldığında 

eldiven, bone, hasta sonrası el yıkama dışındaki mad-

delerinin pandemi sonrası uygulama sıklığının arttığı 

görülmüştür (Tablo 4). 

 
Tablo 4. Pandemi öncesi ve sonrası korunma davranışı maddelerinin 
karşılaştırılması (Wilcoxon Testi). 
 M1 M2 M3 M4 M5 M6 M7 

p 0,008 0,000 0,005 0,257 0,137 0,000 0,001 

Z -2,636 -4,298 -2,818 -1,134 -1,488 -3,814 -3,252 

 M8 M9 M10 M11 M12 M13 M14 

p 0,096 0,000 0,001 0,000 0,000 0,000 0,007 

Z -1,667 -3,880 -3,279 -3,987 -4,616 -4,098 -2,685 

 

PÖKP, PSKP, yaş ve çalışma yılının korelasyonuna 

bakılmıştır. Yaş ile pandemi sonrası korunma puanı 

negatif korelasyon gösteriyordu (p =0,028), (Tablo 5). 

 
Tablo 5. PÖKP, PSKP, Yaş ve Çalışma Yılının Korelasyonu (Spear-
man Korelasyon Testi). 
 Yaş Çalışma Yılı PÖKP PSKP 

Yaş 
r 1 0,897 0,194 -0,395 

p  0,000 0,295 0,028 

Çalışma Yılı 
r 0,897 1 0,292 -0,349 

p 0,000  0,110 0,054 

PÖKP 
r 0,194 0,292 1 0,214 

p 0,295 0,110  0,249 

PSKP 
r -0,395 -0,349 0,214 1 

p 0,028 0,054 0,249  

 

TARTIŞMA 

Pandemi ile toplumda değişen koruyucu davranış uy-

gulamalarının bulaşıcı hastalıklar açısından risk altında 

olan diş hekimlerine yansımasını araştıran çalışmaların 

gerekli olduğu görülmüştür (5). Kovid-19 pandemisi-

nin diş hekimlerinin koruyucu davranışlarına etkisini 

araştıran bu çalışmada pandemi öncesi korunma puanı-

nın düşük olduğu görülmüştür. PÖKP medyanı 37 idi. 

Daha önce Elazığ’da diş hekimlerinin geneline yapılan 

bir çalışmada kişisel koruyucu donanım kullanımları-

nın yetersiz olduğu görülmüştür (10). Meslek hastalığı 

ve iş kazası kapsamında olan bulaşıcı hastalıklardan 

korunmak için gerekli davranışları herkes her zaman 

uygulamalıdır (11). Kovid-19 sağlık çalışanları için 

bulaş şekline göre iş kazası veya meslek hastalıkları 

şartlarını taşımaktadır (12). Koruyucu davranışlardan 

olan kişisel koruyucu donanımları tam anlamıyla kul-

lanan sağlık çalışanlarının Kovid-19 teması durumunda 

riskli sayılmadığı görülmektedir (13). Kişisel koruyucu 

donanımların kullanımı etkilidir ve her zaman kulla-

nılması gerekmektedir. PÖKP’de cinsiyet, medeni 

durum ve çocuk sahibi olup olmama durumu açısından 

fark yoktu. Sosyo-demografik özellikler pandemi önce-

si korunma davranışlarında fark oluşturmamıştır.  

 PSKP ortalama 49’du. PSKP, PÖKP’den anlamlı yük-

sek olmakla birlikte pandemi şartlarında alınması gere-

ken önlemler açısından daha yüksek olması beklen-

mekteydi. Kovid-19 pandemisinden sonra tüm madde-

leri sıklıkla ve her zaman uygulayanlar çoğunluktaydı. 

Pandemi sonrası iş arkadaşlarıyla sosyal mesafe, hasta-

nın ateş ölçümü, hastanın semptom sorgulanması, acil 

olmayan işlemlerin ertelenmesi ve N 95 maske kulla-

nımı daha sık uygulanmaya başlanmıştı. Diş hekimliği 

açısından acil işlemlerin de belli kurallar çerçevesinde 

yapılması gerekmektedir (14). Bu uygulamalar pande-

mi nedeniyle gerekli görülen uygulamalardır (15). Diş 

hekimleri pandemi öncesinde de diğer bulaşıcı hasta-

lıklar açısından risk altındaydı ve uygulanması gereken 

koruyucu davranışlar mevcuttu (16). Pandeminin baş-

laması ile toplum geneli artan koruyucu davranışlar 

risk altında olan diş hekimlerine de yansımıştır (4). 

Pandemi öncesi cerrahi maske kullanımı yaygın iken, 

hastalarla yakın temas ve hastaların işlem nedeniyle 

maske kullanamaması nedeniyle diş hekimlerinde N95 

maske kullanımı yaygınlaşmıştır. Ayrıca pandemi 

sonrası iş arkadaşlarıyla sosyal mesafe, hastanın ateşini 

ölçme, semptom sorgulama gibi önlemler gündeme 

gelmiş, eldiven, bone, hasta sonrası el yıkama gibi 

pandemi öncesinde de alınan basit önlemler dışında 

tüm koruyucu davranışların uygulanma sıklığı artmış-

tır. Kovid-19 salgınının acil diş hekimliği hizmetlerinin 

kullanımı üzerinde güçlü bir etkisi olduğu belirtilmiştir, 

acil olmayan başvurular azalmıştır (17). Bu çalışmada 

da pandemi sonrası acil olmayan başvuruların sıklıkla 

ertelenmesinin çoğunlukta olduğu görülmektedir.  

Çocuğu olanların daha fazla dikkat etmesi beklenirken 

çocuğu olmayanların PSKP’si daha yüksekti. PSKP’de 

cinsiyet ve medeni durum açısından fark yoktu. PÖKP 

ve PSKP karşılaştırıldığında pandemi ile korunma 
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puanı artış göstermişti. Pandemi öncesi ve sonrası 

korunma davranışı maddelerinin uygulanma sıklıkları 

karşılaştırıldığında eldiven, bone, hasta sonrası el yı-

kama dışındaki maddelerinin pandemi sonrası uygula-

ma sıklığının arttığı görülmüştür. Yaş ile pandemi 

sonrası korunma puanı negatif korelasyon gösteriyor-

du. Yaş ile risk arttığından korunma puanının artması 

beklenirken azalmıştır.  

Araştırmamızın bazı kısıtlılıkları vardır. Araştırmamı-

zın kesitsel tipte olması elde ettiğimiz bulguların tüm 

diş hekimliği asistanları için yorumlanmasını kısıtla-

maktadır. Katılımcıların koruyucu davranış uygulama-

larının kendi beyanlarına dayandırılarak ölçülmesi ve 

ölçek dışındaki anket formu sorularının araştırmacılar 

tarafından geliştirilmiş olup geçerlilik ve güvenlik 

çalışmasının yapılmamış olması çalışmanın diğer kısıt-

lılıkları olarak değerlendirilebilir. Literatürde koruyucu 

davranışların sorgulandığı ve değerlendirildiği çalışma-

lar bulunmadığından karşılaştırma yapılamamıştır. 

Diğer taraftan bu tarz bir çalışmanın yapılmış olması 

araştırmanın güçlü yanı olarak değerlendirilebilir. İleri-

de yapılacak araştırmalarda çalışmamızın kısıtlılıkları 

dikkate alınarak yürütülecek daha geniş tabanlı ve 

benzer değerlendirme metotları kullanılarak yapılacak 

araştırmalar ile konunun daha iyi aydınlatılabileceğini 

düşünmekteyiz.  

Sonuç olarak Kovid-19 bulaşı açısından yüksek riskli 

grupta olan diş hekimliği asistanlarının korunma dav-

ranışlarını pandemi öncesi ve sonrasında tam anlamıyla 

uygulamadığı ancak korunma puanının pandemi ile 

arttığı görülmüştür. Yaş arttıkça pandemi sonrasında 

korunma puanının azaldığı görülmüştür. Çocuğu olma-

yanların pandemi sonrası korunma puanı daha yüksek-

ti. Diğer sosyo-demografik özellikler açısında pandemi 

öncesi ve pandemi sonrası korunma puanlarının değiş-

mediği görülmüştür. Pandeminin diş hekimliği uygu-

lamalarında korunma davranışlarını değiştirdiği ancak 

yeterli olmadığı görülmüştür. Gerekli korunma davra-

nışlarının hepsinin her zaman uygulanması için eğitim-

lerin yapılması ve çalışanların teşvik edilmesi gerektiği 

düşünülmüştür. 
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