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ÖZ 
 

Amaç: DiĢ tedavisi ile ilgili kaygı ve korku birçok hasta 

için sorundur ve bu durum tedavi için engel oluĢturabilir. 

Bazı hastalar korkuları nedeniyle diĢ hekiminden kaçınırlar. 

Bu çalıĢmanın amacı preklinik öncesi (1, 2, 3. sınıf) ve 

klinik öğrencileri (4, 5. sınıf) arasındaki dental anksiyeteyi 

değerlendirmektir.  

Gereç ve Yöntem: Bu çalıĢmaya Ġnönü Üniversitesi DiĢ 

Hekimliği Fakültesi‟ nde eğitim gören 227 öğrenci (118 

kız,109 erkek) katıldı. Öğrencilere anket formları verilerek, 

soruları yanıtlamaları istendi. Öğrencilerin dental anksiyete 

düzeyini belirlemek için Corah‟ın dental anksiyete skalası 

ve Dental Korku Skalası kullanıldı.  

Bulgular: Bu çalıĢmanın sonuçları göstermiĢtir ki preklinik 

öğrencilerinde Corah‟ın dental anksiyete skalası‟ na göre 

ortalama skor (8,69), klinik öğrencilerinden (7,61) yüksek- 

tir. Ancak grupların ortalaması arasındaki fark istatistiksel 

olarak anlamlı değildir. Dental Korku Skalası puanlarına 

göre 1(randevu alma), 2 (randevu iptal) ve 12. (muayene- 

hane kokusu) sorular haricindeki sorulara verilen cevaplar 

arasında istatistiksel olarak anlamlı fark bulunmuĢtur.  En 

yaygın fizyolojik tepki preklinik (2,25±0,85) ve klinik 

öğrencileri (1,89±0,81) için de kasların gerginliğidir. Lokal 

anestezi enjeksiyonu iki grup için de en çok korkulan diĢ 

tedavi prosedürü olmuĢtur.(p<0,05)  

Sonuç: Yaptığımız çalıĢmada klinik ve preklinik öğrencileri 

arasında dental anksiyete açısından anlamlı bir fark 

görülmemiĢtir. Ancak preklinik sınıflarında anksiyete 

derecesinin daha yüksek olduğu saptanmıĢtır. Bu durumun 

preklinik öğrencilerinin diĢ hekimliği konusunda daha az 

bilgiye ve pratiğe sahip olmasından kaynaklandığını 

düĢünebiliriz. 

Anahtar kelimeler: Dental anksiyete, DiĢ hekimliği 

öğrencileri, DiĢ hekimi korkusu, DAS, DKS 

 

 

 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 
ABSTRACT 
 

Aim: Fear and anxiety about dental treatment is a 

problem for many patients and this can be a barrier to 

treatment. Some patients avoid from dentists because of 

their fears. The aim of this study was to evaluate the 

dental anxiety between the preclinical (1st, 2nd, 3rd class) 

and clinical (4th,5th class) dental students.  

Material and Methods: 227 students of Inonu 

University Faculty of Dentistry were (109 male, 118 

female) participated in this study. Questionnaire forms 

were given to the students for answer the questions. To 

determine the dental anxiety levels of students Corah‟s 

dental anxiety scale and a Dental Fear Survey was used.  

Results: The results of this study indicated that Corah‟s 

dental anxiety scale score of preclinical students(8.69) 

was higher than clinical students(7.61). But there was no 

statistically significant differences between the scores of 

groups. According to the Dental Fear Survey scores, sta- 

tistically significant differences were found in questions, 

except the questions 1(making an appointment), 2(cancel 

an appointment) and 12(smell of the dentist‟s office). The 

most common physiological response was the tension of 

the muscles for preclinical (2.25±0.85) and clinical 

(1.89±0.81) students. Local anesthesia injection was the 

most fearful dental procedure for two groups. (p<0.05)  

Conclusion: In this study, the analysis have revealed 

that there were no significant differences between the 

clinical and preclinical students. But, it was determined 

that preclinical dental students were higher degree of 

anxiety. We think of due to the fact that preclinical 

students receive less training and less detailed 

information about dental practices. 

Key words: Dental anxiety, Dental students, Dental fear, 

DAS, DFS 
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GĠRĠġ  

 

Sıklıkla birbirleri yerine kullanılabilen korku ve 

kaygı farklı iki kavramdır. Psikiyatristlere göre korku; 

tanımlanabilen ve sebebi dıĢarıda bulunan bir tehdide 

karĢı gösterilen bir tepkidir. Anksiyete ise, içten gelen, 

belirsiz ya da sebebi iç çatıĢmaya dayalı olan bir 

tehdide karĢı gösterilen bir tepkidir 1. Dental anksiyete; 

hastanın diĢ hekimine gittiğinde ya da sadece diĢ 

hekimi koltuğuna tedavi beklentisiyle oturduğu anda 

oluĢan bir anksiyete formudur 1. Bazı araĢtırmacılar 

tarafından kabul edilen görüĢ; bu anksiyete Ģeklinin 

kiĢilik özellikleriyle bağlantılı olduğu ve diğer anksiye- 

telerle iliĢkili olmadığı yönündedir 2. Ayrıca çocukluktan 

kaynak alan dental anksiyete, yetiĢkinlikte oluĢan 

dental anksiyeteden daha ağır seyretmektedir. Özellikle 

diĢ çekimi ve dolgu gibi invaziv iĢlemlerde daha çok 

tetiklendiği görülmüĢtür 3,4.  

DiĢ hekimliği kaygı-korkusuyla; yaĢ, cinsiyet, 

planlanan tedavi iĢleminin özellikleri, eğitim düzeyi gibi 

birçok faktör iliĢkilidir 5. DüĢük eğitim düzeyinin de, 

yüksek kaygı seviyesini beraberinde getirdiği 

bilidirilmektedir 6,7.  

DiĢ hekimliği konusunda alınan eğitim dental 

kaygı seviyesini etkileyebilir. ÇalıĢmamızın amacı henüz 

klinik uygulamalara geçmemiĢ, diĢ hekimliği konusunda 

yeterli bilgi birikimine sahip olmayan diĢ hekimliği 

fakültesi 1., 2. ve 3. sınıf öğrencileri (preklinik)(n=183) 

ve diĢ tedavilerini uygulamaya baĢlamıĢ 4.ve 5.sınıf 

öğrencileri (klinik)  (n=54) arasındaki dental kaygı 

düzeyini karĢılaĢtırmalı olarak incelemektir. 

 

MATERYAL VE  METOD 

 

ÇalıĢmamıza Ġnönü Üniversitesi DiĢ hekimliği 

Fakültesi‟ nde eğitim alan 227 öğrenci katıldı. Preklinik 

ve klinik öğrencilerine birer anket formu verilerek, 

soruları yanıtlamaları istendi. Öğrencilerin dental anksi- 

yete düzeyini belirlemek için güvenirliliği ve geçerliliği 

kanıtlanmıĢ olan Corah‟ın dental anksiyete skalası(DAS) 

(ġekil 1) ve yetiĢkinlerde dental kaygı ve korku 

düzeyinin belirlenmesinde en sık kullanılan ölçeklerden 

biri olan Dental Korku Skalası (DKS) (ġekil 2) kullanıldı. 

Kullanılan DAS skalasında dört soru ve her soru 

için beĢ cevap seçeneği bulunmaktadır. Anksiyete 

düzeyi (a) seçeneğine 1, (b) seçeneğine 2 , (c) 

seçeneğine 3 , (d) seçeneğine 4 ve sonuncuya (e) 5 

puan verilerek hesaplandı. Bu testin skorları minimum 

4, maksimum 20 puan arasında değiĢmektedir. Sonu- 

cun 13-14 arasında olması durumunda kiĢide anksiyete 

olduğundan Ģüphelenilir. 15 puan ve üstü (≥15) 

değerlerde anksiyete kesinlik kazanmaktadır. 13‟den 

az puan düĢük derecede, 13-14 orta derecede, 15 ve 

yukarısı ise yüksek derecede anksiyeteyi ifade eder. 

Uygulanan ankete ait sorular ġekil-1‟de gösterilmiĢtir. 

 

Lütfen aĢağıda soruları cevaplayınız. 

Adı Soyadı:                                                 Cinsiyet:  E ( )   K( )           

YaĢı:                       Sınıfı: 

1)Yarın diĢ hekimine gidecek olsanız kendinizi nasıl hissedersiniz? 

a)Eğlenceli bir deneyim olacağını düĢünürüm 

b)Bu durumu önemsemem ve hiç endiĢe etmem. 

c)Çok az huzursuzluk duyarım. 

d)HoĢ olmayan ve ağrılı bir olay olacağını düĢündüğüm için korkarım. 

e)DiĢ hekimi ne yapacak diye korkarım 

2)DiĢ hekimi muayenehanedesiniz ve sıranın size gelmesini 

bekliyorsunuz kendinizi nasıl hissedersiniz? 

a)Rahat hissederim 

b)Biraz huzursuz hissederim 

c)Gergin hissederim 

d)EndiĢeli ve sıkıntılı hissederim. 

e)Çok korkarım, vücudumda terleme ve bulantı gibi değiĢiklikler 

hissederim. 

3)DiĢ hekimi koltuğuna oturdunuz ve doktorunuzun tedavi için 

aletlerini hazırlamsını bekliyorsunuz. Kendinizi nasıl hissedersiniz? 

a)Rahat hissederim 

b)Biraz huzursuz hissederim 

c)Gergin hissederim 

d)EndiĢeli ve sıkıntılı hissederim. 

e)Çok korkarım, vücudumda terleme ve bulantı gibi değiĢiklikler 

hissederim. 

4)DiĢ hekiminin koltuğuna oturdunuz ve doktorunuz diĢlerinizi 

temizlerken kendinizi nasıl hissedersinzi? 

a)Rahat hissederim 

b)Biraz huzursuz hissederim 

c)Gergin hissederim 

d)EndiĢeli ve sıkıntılı hissederim. 

e)Çok korkarım,vücudumda terleme ve bulantı gibi değiĢiklikler 

hissederim 

 

ġekil 1. Corah‟ ın Dental Anksiyete Skalası (DAS) 
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Lütfen aĢağıdaki sorulara sizin için uygun olan seçeneği iĢaretleyiniz. 

1-DiĢ hekimi korkusu hiç randevu almamanıza/ertelemenize sebep oldu 

mu? 

a-Hiç b-Bir veya Ġki defa c-Birkaç defa d-Sık sık e-Neredeyse her 

zaman 

2-DiĢ hekimi korkusu nedeniyle hiç randevunuzu iptal ettiğiniz ya da 

gitmediğiniz oldu mu? 

a-Hiç b-Bir veya Ġki defa c-Birkaç defa d-Sık sık e-Neredeyse her 

zaman 

3-DiĢ tedavim yapılırken kaslarım gerilir. 

a-Neredeyse hiç b-Çok az c-Biraz d-Çok e-Çok fazla 

4-DiĢ tedavim yapılırken nefes alıĢ-veriĢ oranım artar. 

a-Neredeyse hiç b-Çok az c-Biraz d-Çok e-Çok fazla 

5-DiĢ tedavim yapılırken terlerim. 

a-Neredeyse hiç b-Çok az c-Biraz d-Çok e-Çok fazla 

6-DiĢ tedavim yapılırken midemde bulantı ve karın ağrısı hissederim. 

a-Neredeyse hiç b-Çok az c-Biraz d-Çok e-Çok fazla 

7-DiĢ tedavim yapılırken kalp atıĢ hızım artar. 

a-Neredeyse hiç b-Çok az c-Biraz d-Çok e-Çok fazla 

8-DiĢ hekiminden randevu alırken korku, gerginlik duyarım. 

a-Neredeyse hiç b-Çok az c-Biraz d-Çok e-Çok fazla 

9-DiĢ hekiminin muayenehanesine yaklaĢırken korku, gerginlik 

duyarım. 

a-Neredeyse hiç b-Çok az c-Biraz d-Çok e-Çok fazla 

10-Bekleme odasında otururken korku, gerginlik duyarım. 

a-Neredeyse hiç b-Çok az c-Biraz d-Çok e-Çok fazla 

11-DiĢ hekimi koltuğunda (ünitinde) otururken korku, gerginlik 

duyarım. 

a-Neredeyse hiç b-Çok az c-Biraz d-Çok e-Çok fazla 

12-Muayene odasının kokusunu aldığımda korku, gerginlik duyarım. 

a-Neredeyse hiç b-Çok az c-Biraz d-Çok e-Çok fazla 

13-DiĢ hekimini içeriye girerken gördüğümde korku, gerginlik duyarım. 

a-Neredeyse hiç b-Çok az c-Biraz d-Çok e-Çok fazla 

14-Anestezi iğnesini gördüğümde korku-gerginlik duyarım. 

a-Neredeyse hiç b-Çok az c-Biraz d-Çok e-Çok fazla 

15-Anestezi iğnesini hissederken korku, gerginlik duyarım. 

a-Neredeyse hiç b-Çok az c-Biraz d-Çok e-Çok fazla 

16-Aeretörü (dönen aletleri) gördüğümde korku, gerginlik duyarım. 

a-Neredeyse hiç b-Çok az c-Biraz d-Çok e-Çok fazla 

17- Aeretör (dönen aletleri) sesi duyduğumda korku, gerginlik 

duyarım. 

a-Neredeyse hiç b-Çok az c-Biraz d-Çok e-Çok fazla 

18- Aeretörün (dönen aletlerin) dönme titreĢimini hissettiğimde korku, 

gerginlik duyarım. 

a-Neredeyse hiç b-Çok az c-Biraz d-Çok e-Çok fazla 

19-DiĢ hekimi tarafından diĢlerim temizlendiğinde korku, gerginlik 

duyarım. 

a-Neredeyse hiç b-Çok az c-Biraz d-Çok e-Çok fazla 

ġekil 2. Dental Korku Skalası (DKS) 

 

1973 yılında Kleinknecht ve arkadaĢları 8 tara- 

fından ilk defa uygulanan Dental Korku Skalası 19 soru 

içermekte, sorulara verilen yanıtlar 1-5 arası puanlan- 

dırılmaktadır. DKS diĢ hekimine ve diĢ hekimliği uygu- 

lamalarına duyulan korku düzeyini belirlemeyi amaçla- 

maktadır. DKS, diĢ hekimine gitmekten kaçınma, kor- 

kunun insan vücudundaki belirtileri ve diĢ hekimliği 

pratiğindeki çeĢitli uygulamalara karĢı duyulan korku 

düzeyini gösteren bir skaladır 8.  Bu skalaya ait sorular 

ġekil 2‟de gösterilmiĢtir: 

Anket formlarının doldurulduktan sonraki aĢa- 

masında elde edilen veriler, SPSS-15 veri programına 

(Statistical Package for Social Science-SPSS Inc., 

Chicago, IL, ABD) aktarılarak tek yönlü varyans analizi 

(one-way ANOVA) ve non-parametrik testlerden  Mann 

Whitney-U testlerinden yararlanılarak istatistiksel 

analizleri gerçekleĢtirildi.  

 

BULGULAR  

 

ÇalıĢmaya katılan 227 öğrencinin 118‟i kız (%52), 

109‟u erkekti (%48). Cinsiyet açısından preklinik 

(%48, 1 erkek, %51,9 kız) ve klinik öğrencileri (%47,7 

erkek, %52,3 kız) arasında istatistiksel olarak anlamlı 

bir fark bulunmamıĢtır (p>0,05).  

Preklinik ve klinik öğrencilerinin yaĢ ortalaması 

karĢılaĢtırıldığında ise; preklinik (20,42±1,35) ve klinik 

(23,22±1,05) öğrencileri arasında istatistiksel olarak 

anlamlı fark olduğu görülmüĢtür (p<0,05).  

Öğrencilere “yarın diĢ hekimine gidecek olsanız 

kendinizi nasıl hissedersiniz” sorusu sorulduğunda pre- 

klinik öğrencileri en çok (%44,8) “çok az huzursuzluk 

hissederim” cevabını verirken, klinik öğrencileri ise en 

fazla(%52,3) “çok az huzursuzluk hissederim” cevabını 

vermiĢtir.  

Preklinik öğrencileri “diĢ hekimi muayenehane- 

sindesiniz ve sıranın size gelmesini bekliyorsunuz 

kendinizi nasıl hissedersiniz” sorusuna  %42,1‟ i kendi- 

lerini biraz husursuz hissedeceklerini ifade ederken, 

klinik öğrencilerinin %43,2‟ si kendilerini rahat hisse- 

deceğini ifade etmiĢtir. Ancak iki grup arasında istatis- 

tiksel olarak anlamlı bir fark bulunmamıĢtır (p>0,05).  

Öğrencilere “diĢ hekimi koltuğuna oturdunuz ve 

doktorunuzun tedavi için aletlerini hazırlamasını bekli- 

yorsunuz kendinizi nasıl hissedersiniz?” diye soruldu- 

ğunda preklinik öğrencilerinin %38,8 „i “biraz huzursuz 

hissederim”, klinik öğrencileri ise %45,5 rahat hisse- 

derim” demiĢtir. Bu soruya verilen cevaplar karĢılaĢ- 
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tırıldığında istatistiksel olarak anlamlı bir fark 

bulunmamıĢtır (p>0,05).  

Son soruya (diĢ hekiminin koltuğuna oturdunuz 

ve doktorunuz diĢlerinizi temizlerken kendinizi nasıl 

hissedersiniz) ise preklinik öğrencileri en fazla (%45,4) 

“biraz huzursuz hissederim” cevabını verirken, klinik 

öğrencileri en fazla (%52,3) “rahat hissederim” ceva- 

bını vermiĢtir. Bu soruya verilen yanıtlar açısından 

gruplar arasında  da  istatistiksel olarak anlamlı bir fark 

bulunmamıĢtır (p>0,05).  

ÇalıĢmamızda, 227 öğrenciden preklinik‟ de 35 

(%19,12) , klinik sınıflarda (%5,55) ise 3 kiĢide DAS 

puanı ≥15 (yüksek derecede anksiyete) olarak 

bulunmuĢtur (Grafik 1). Anket puanlamasında preklinik‟ 

de DAS ortalaması 8,69 iken, klinik sınıflarda 7,61‟dir. 

Preklinik ve klinik öğrencilerinde “az düĢük” derecede 

anksiyete saptanmıĢtır. Preklinik öğrencilerinde anksi- 

yete seviyesi daha yüksek olsa da klinik öğrencileri ile 

aralarında anlamlı bir fark elde edilmemiĢtir (p>0,05).  

 

 
 
Grafik 1. Sınıflara göre Dental Anksiyete Skala (DAS) Skor 
Grafiği 

 

ÇalıĢmamızın DKS puanlarına göre diĢ heki- 

minden korku nedeni ile randevu almama veya ran- 

devuya gitmeme durumları açısından 2 grup arasında 

istatistiksel olarak anlamlı bir fark bulunmamıĢtır 

(p>0,05).  

DKS verilerindeki kiĢinin tedavi esnasındaki 

hislerini sorgulayan;  nefes alıĢ-veriĢ oranında artma, 

terleme, bulantı ve karın ağrısı bulguları arasında 2 

grup arasında fark tespit edilmiĢtir (p<0,05.) Tedavi 

için randevu alınmasından diĢ hekimi ile karĢılaĢılana 

kadarki dönem değerlendirildiğinde (soru 8-19) korku 

ve gerginlik duyma oranları (12.soru muayenehane 

kokusu hariç) iki grup için farklılık göstermiĢtir (Tablo 

1)  (p<0,05). 

ÇalıĢmamızda DAS içerisindeki verilerden lokal 

anestezi enjeksiyonuna her iki grubun yanıtları ista- 

tistiksel olarak anlamlı seviyede yüksek dental kaygı ile 

iliĢkili bulunurken, katılan öğrencilerin DKS verileri de- 

ğerlendirildiğinde; muayene odasına girildiğinde korku 

ve gerginlik duyma, aeretorü görme, diĢ temizliği iĢle- 

mi, aeretorün sesini duyma, anestezi iğnesini görmeye 

iliĢkin korku/gerginlik düzeyleri ve diĢ tedavisi yapılır- 

ken kalp atıĢ hızı artması, terleme, bulantı ve kasların 

gerilme hissi istatistiksel olarak anlamlı ölçüde yüksek 

korku ile iliĢkili bulunmuĢtur (p<0,05).  

ÇalıĢmamızın DKS puanlarına göre en yaygın 

fizyolojik tepki preklinik (2,25 ± 0,85) ve klinik öğren- 

cileri (1,89 ± 0,81) için kasların gerginliği olurken, 

lokal anestezi enjeksiyonu her iki grupta da en 

korkulan diĢ hekimliği uygulaması olmuĢtur.  

 

 
Tablo 1. Sınıflara göre Dental Korku Skala (DKS) Skor 
Tablosu 
 
 Preklinik Klinik p 

n Ortalama-

S.S. 

n Ortalama-

S.S. 

Randevu 183 1,40 ± 0,654 44 1,23 ± 0,565 0,77 

Ġptal 183 1,16 ± 0,413 44 1,09± 0,291 0,315 

Kas Gerilmesi 183 2,25 ± 0,851 44 1,89 ± 0,813 *0,012 

Nefes 183 2,13 ± 0,877 44 1,75 ± 0,751 *0,008 

Terleme 183 1,83 ± 0,840 44 1,52 ± 0,731 *0,027 

Mide 

Bulantısı 

183 1,63 ± 0,841 44 1,36 ± 0,685 *0,046 

Kalp 

Çarpıntısı 

183 2,04 ± 0,860 44 1,52 ± 0,698 *0,000 

Korku 183 1,77 ± 0,940 44 1,39 ± 0,579 *0,02 

Muayenehane 183 1,89 ± 0,910 44 1,50 ± 0,699 *0,008 

Bekleme 

Odası 

183 1,92 ± 0,874 44 1,57 ± 0,625 *0,017 

Ünit 183 2,08 ± 0,931 44 1,70 ± 0,765 *0,014 

Koku 183 1,89 ± 0,968 44 1,55 ± 0,663 0,054 

DiĢ Hekimini 

Görme 

183 1,77 ± 0,861 44 1,45 ± 0,627 *0,037 

Ġğneyi Görme 183 2,44 ± 1,057 44 1,93 ± 0,998 *0,003 

Ġğneyi 
Hissetme 

183 2,60 ± 1,021 44 2,07 ± 0,950 *0,001 

Aeretoru 
Görme 

183 2,04 ± 1,037 44 1,39 ± 0,538 *0,000 

Aeretoru 
Duyma 

183 2,09 ± 1,078 44 1,39 ± 0,618 *0,000 

Aeretorun 
TitreĢimi 

183 2,27 ± 1,138 44 1,57 ± 0,625 *0,000 

DiĢ Temizliği 183 1,90 ± 0,967 44 1,43 ± 0,967 *0,004 

*p: <0,05 

 

TARTIġMA 

 

Dental anksiyete, diĢ hekimliğindeki modern 

geliĢmelere karĢın, halen birçok ülkede ve toplu- 
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mumuzda, hekim ve hasta açısından sorun oluĢtu- 

rabilen yaygın bir durumdur.9,10 Bu çalıĢmada diĢ 

hekimliği eğitiminin dental anksiyete üzerine etkisinin 

olabileceği düĢüncesiyle, diĢ hekimliği fakültesi pre- 

klinik ve klinik öğrencilerinin dental anksiyete düzeyleri 

ve anksiyete ile iliĢkili faktörler araĢtırılmıĢtır. 

Corah‟ ın dental anksiyete skalası ve dental 

korku skalası, dental anksiyete düzeyinin belirlenme- 

sinde geçerli ve güvenilir ölçeklerdir.11 Newton ve 

Buck‟ın  2000 yılında yayınladıkları derlemede dental 

anksiyetenin değerlendirilmesi ve bu konuda kullanılan 

ölçeklerin güvenilirliği araĢtırılmıĢ Corah'ın Dental 

Anksiyete Ölçeği‟nin en yaygın kullanılan ölçüt olduğu 

belirtilmiĢtir 12. ġeydaoğlu ve arkadaĢlarının yapmıĢ ol- 

duğu çalıĢmada DAS‟ın Türkçe uyarlamasının her yaĢ 

grubunda kullanılabilecek geçerli ve güvenilir bir skala 

olduğu gösterilmiĢtir.13 DKS‟ nin de Türk popülas- 

yonunda da geçerli ve güvenilir olduğu yapılan bir 

çalıĢmada da gösterilmiĢtir.14  Bu nedenle çalıĢmamız- 

da dental anksiyete seviyeleri her 2 skala kullanılarak 

araĢtırılmıĢtır. 

Yüzügüllü ve arkadaĢları yaptıkları çalıĢmada 

istatistiksel olarak fark bulunmasa da bayanlarda 

anksiyete düzeyinin erkeklere oranla yüksek olduğunu 

tespit etmiĢtir.15  

Anksiyete seviyesinin konservatif tedavi esna- 

sında yaĢ, cinsiyet ve eğitim durumu ile iliĢkisinin ince- 

lenmesinin amaçlandığı bir diğer çalıĢmada, yaĢ ve 

eğitim durumu ile anksiyete arasında DAS ve DKS 

skorlarına göre bir iliĢki saptanmamıĢ; ancak kadın 

katılımcıların anksiyete seviyelerinin anlamlı derecede 

yüksek izlendiği bildirilmiĢtir.16  

ÇalıĢmamız sonuçlarına göre kız ve erkeklerdeki 

anksiyete düzeyi arasında istatistiksel olarak bir fark- 

lılık görülmemiĢtir (p>0,05).  Çağırankaya ve Kansu‟- 

nun diĢ hekimliği öğrencileri üzerinde yaptıkları çalıĢma 

da, çalıĢmamızı destekler niteliktedir.17  

Amerika BirleĢik Devletleri‟nde (ABD) yapılan 

çalıĢmalarda elde edilen verilerin tüm nüfusa yansıtıl- 

masıyla yaklaĢık 45 milyon kiĢinin diĢ hekimliğine 

yönelik yüksek anksiyete seviyesine sahip olduğu, 23 

milyon kiĢinin anksiyete nedeniyle diĢ hekimliği 

uygulamalarına baĢvurmak istemediği sonucuna varıl- 

mıĢtır 12. Kanada‟da gerçekleĢtirilen bir çalıĢmada ise 

periodontal cerrahi, diĢ çekimi ve endodonti uygu- 

lamaları gibi tedavi iĢlemlerinin invazivliğinin arttığı 

durumlarda hastaların sedasyon veya genel anesteziye 

gereksinim gösterdikleri ve popülasyonun %5,5‟ inin 

diĢ hekimliği prosedürlerinden ötürü yüksek anksiyete 

düzeyine sahip olduğu rapor edilmiĢtir.18 Türkiye‟de 

Modifiye Dental Anksiyete Skalası kullanılarak gerçek- 

leĢtirilen bir çalıĢmada dental anksiyete oranı %8,8 

olarak bildirilmiĢtir.19  Samur-Ergüven ve arkadaĢları- 

nın diĢ hekimliği fakültesi ağız, diĢ ve çene cerrahisi 

kliniğine baĢvuran hastalar üzerinde yaptıkları bir çalıĢ- 

mada hastaların yaklaĢık 1/7‟sinin yüksek dental anksi- 

yete düzeyine sahip olduğu saptanmıĢtır.20 Ayrıca dü- 

Ģük eğitim düzeyinin, daha yüksek anksiyete seviyesi 

ile iliĢkili olduğunu bildiren çalıĢmalar da mevcuttur.6,7 

Acharya 482 diĢ hekimliği öğrencisi üzerinde yapmıĢ 

olduğu çalıĢmada eğitim seviyesi düĢük olan grupta 

anksiyete düzeyinin anlamlı derecede yüksek olduğunu 

göstermiĢtir.10 Ayrıca diĢ hekimliği deneyimi az olan 

grupta dental anksiyete düzeyinin ve diĢ hekimliğine 

dair olumsuz düĢüncelerin daha fazla olduğu rapor 

edilmiĢtir.10 ÇalıĢmamızda preklinik öğrencilerinde 

yüksek derecede anksiyete görülme durumu (DAS 

puanı ≥15) daha fazla bulunmuĢtur. Samur-Ergüven 

ve arkadaĢlarının diĢ hekimliği fakültesi birinci sınıf 

öğrencileri ile son sınıf öğrencilerinin dental anksiyete 

düzeylerini karĢılaĢtırmalı olarak değerlendirdikleri 

çalıĢmada, dental anksiyeteye sahip olan öğrenci 

oranını 1. sınıf öğrencilerinde %10,4, 5. sınıf 

öğrencilerinde ise %1,8 olarak bildirmiĢtir.21 Bu durum 

dental anksiyetenin azalmasında diĢ hekimliği eğitimin 

katkısı olabileceğini desteklemektedir.   

Dental tedavi iĢlemleri sırasında hastaların den- 

tal anksiyete düzeylerine bağlı olarak pek çok sistemik 

belirtiler ortaya çıkabilir.22 Bodrumlu ve arkadaĢlarının 

yaptığı çalıĢmada bireylerde en fazla oluĢan sistemik 

belirtiler; kasların kasılması, kalbin hızlı çarpması ve 

hızlı nefes alıp verilmesidir 23. ÇalıĢmamızda da “diĢ te- 

davim yapılırken kaslarım gerilir, kalp atıĢ hızım artar 

ve tedavim yapılırken korku ve gerginlik duyarım”  gibi 

cevaplar benzer sistemik etkileri göstermektedir. 

Bellini ve arkadaĢları diĢ hekimine gidildiğinde 

en fazla korkuya neden olan durumun ağrı duyma 

(%48,8)  ve enjeksiyon (%29,9) olduğunu belirtmiĢ- 

lerdir 9. Pek çok çalıĢmada da dental iĢlemler sırasında 

en fazla korkuya neden olan durumun lokal enjeksiyon 

olduğu gösterilmiĢtir.8,24-27 ÇalıĢmamızda da en fazla 

korkuya neden olan dental giriĢim lokal enjeksiyon 

olarak belirlenmiĢtir.  

Yapılan çalıĢmalarda diĢ hekimliği öğrencileri ile 

aynı yaĢ gruplarında ancak farklı bölümlerde okuyan 

(tıp ve mühendislik) öğrencilerin dental kaygı düzeyleri 
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kıyaslanmıĢ ve diĢ hekimliği eğitimi gören öğrencilerin 

daha az dental kaygıya sahip oldukları ancak bu farkın 

anlamlı olmadığı görülmüĢtür.28,29 Bu çalıĢma diĢ he- 

kimliği hakkında az bilgi birikimi olsa dahi anksiyeteyi 

etkileyebileceğini göstermesi açısından önemlidir. Ça- 

lıĢmamızda diĢ hekimliği klinik öğrencilerinde lokal en- 

jeksiyon, aeretor sesi ve titreĢimi, diĢlerin temizlen- 

mesi gibi tedavi prosedürlerindeki korkuların eğitimle 

azaldığı görülmüĢtür.  

 

SONUÇ  

 

Yaptığımız çalıĢmada klinik ve preklinik öğren- 

cileri arasında dental anksiyete açısından anlamlı bir 

fark görülmemiĢ ancak preklinik sınıflarında anksiyete 

derecesinin daha yüksek olduğu belirlenmiĢtir. Sonuç 

olarak, eğitimin dental kaygı ve korku düzeyiyle iliĢkili 

olduğu ve diĢ hekimliği eğitimi alan ve uygulamalar 

hakkında bilgi sahibi olan öğrencilerin daha az dental 

anksiyete duyduğunu düĢünmekteyiz.  
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