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ABSTRACT
The Covid-19 pandemic, which started in China spread all over the world, has adversely affected health
systems and healthcare workers worldwide. Particularly in the service area, the places where the saliva
and blood, as well as aerosols and droplets, are dense, have been the most affected environments in the
health system. This study aims to determine the effect of the Covid-19 pandemic on dental services. For
this purpose, the study sample consisted of a total of 23 articles, including research articles, opinion
articles, and clinical articles, which included the words "covid" and "dentistry" in the title of the article,
received at least one citation, were published in a journal scanned in the web of science and whose full
text can be accessed. As a result, the Covid-19 pandemic has revealed that the way dentistry services are
provided needs to be changed. The issue of triage should be reviewed, health personnel should make
ethical decisions while providing the best service they can give in the current situation, decisions should
be made based on evidence and scientific knowledge, and the disadvantaged groups should be included
in the scope of financial support and the system should be equal for everyone in accessing these services.
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COVIiD-19'UN DiS HEKIMLIiGi HIZMETLERINE ETKIiSi: BIR LITERATUR INCELEMESI

OZET

Cin’in Wuhan kentinde baslayip tiim Diinya’ya yayilan Covid-19 pandemisi Diinya ¢apinda saglik
sistemlerini ve saglk ¢alisanlarim1 olumsuz bir sekilde etkilemistir. Ozellikle hizmet alaninda aerosoller ve
damlaciklarla birlikte tiikiiriik ve kanin da yogun oldugu dis hekimligi hizmetlerinin verildigi yerler saglik
sistemi igerisinde en ¢ok etkilenen ortamlar olmustur. Bu ¢alismada amaglanan Covid-19 pandemisinin dig
hekimligi hizmetleri {izerine etkisini belirlemektir. Bu amagcla ¢aligma orneklemini makale basliginda
"covid", "dentistry" kelimelerini igeren, en az bir atif almig, web of science’ta taranan bir dergide
yaymlanmis ve tam metnine erisilebilen arastirma makaleleri, goriis bildiren makaleler ile klinik makaleler
olmak iizere toplam 23 ¢alisma olusturmustur. Makalelerin Covid-19’un dis hekimligi hizmetlerine etkisine
bakis acilari, tespit edilen problemler, siiregte alinan koruyucu énlemler ve gelecekte benzer senaryolar igin
olasi riskler ve bu risklere karsi onerilen aksiyonlar incelenmistir. Sonug olarak Covid-19 pandemisi dig
hekimligi hizmetlerinin verilis bigiminin degistirilmesi gerektigini ortaya ¢ikarmustir. Triaj konusunun
yeniden gézden gecirilmesi, saglik personelinin mevcut durumlar ¢ergevesinde verebilecegi en iyi hizmeti
verirken etik kararlar almasi gerektigi, kararlarin kanita ve bilimsel bilgiye dayali olarak verilmesi
gerektigi, ayrica dig hekimligi hizmetlerine erisimde dezavantajli olan gruplarin finansal destek kapsamina
alimmasi ve sistemin herkesin bu hizmetlere erisimde esitligi saglamasi gerektigi belirlenmistir.

Anahtar kelimeler: Covid-19, Dis hekimligi hizmetleri, Saglik hizmetlerine erigim
GIRIS

Koronaviriis 2019 salgin1 (COVID-19) hizla diinya ¢apinda bir salgina doniiserek kiiresel bir saglik ve
ekonomik kriz yaratmigtir. SARS-CoV ve MERS-CoV'dan farkli yeni bir viriistiir, SARS-CoV-2,
koronaviriis ailesinin bir iiyesidir. Ilk vakalar Aralik 2019 ile Ocak 2020 arasinda Cin'in Wuhan kentinde
kaydedilmistir. ilk vakalarm goriilmesinden kisa siire sonra, diinya genelinde 200'den fazla iilkeye yayilmis
olarak, modern diinyanin en zorlu halk saglig1 sorunlarindan birine doniisen Covid-19, 30 Ocak 2020'de
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Diinya Saglik Orgiitii tarafindan, uluslararas1 6lgekte bir halk saghg acil durumu olarak ilan edilmistir.
Cin, at nal1 yarasalar1 en olas1 kokeni olarak belirtilen salginda iletim, dncelikle damlacik yayilmasi veya
temas yollar1 yoluyla gerceklesmektedir (Bhanushali ve ark., 2020; Villani ve ark., 2020; Barabari ve
Moharamzadeh, 2020).

Dental ortamlarin 6zelliklerinden dolay1, dis saglig1 personeli ile hastalar arasinda ¢apraz enfeksiyon riski
cok yiiksektir ayrica dis hekimliginin benzersiz dogasi nedeniyle, ¢cogu dis prosediirii dnemli miktarda
damlacik ve aerosol iirettiginden (Sekil-1: a- dental yiiksek hizli baslik, b-ultrasonik 6l¢ekleyici c-hava-su
siringas1) potansiyel enfeksiyon bulagma riskleri olusturur ve dis hekimleri, drnegin tiikiiriik, kan ve
solunum yolu atilimlar1 gibi bulasict viicut atilimlarina rutin olarak maruz kaldiklarindan SARS-CoV-2
enfeksiyona yatkin saglik hizmeti saglayicilarinin ilk sirasindadirlar (Ge ve ark., 2020; Bhanushali ve ark.,
2020, Levit ve Levit, 2021).

Sekil 1 - Dis Hekimligi Hizmetlerinde Aerosol Ureten Bazi Aletler (Kaynak: Ge ve ark., 2020)

Literatiire baktimizda; Banakar ve arkadaglarinin (2020) dis hekimliginde Covid-19 bulagma riski ve
Onleyici protokolleri aragtirdiklar1 derleme c¢alismalarinda, Pubmed, Web of Science ve SCOPUS
elektronik veritabanlarinda tarama yaparak sonugta 9 ¢alismanin ortak bir fikir birligine vardigimi ve bu
goriiglerin; acil olmayan herhangi bir elektif dis bakimi, COVID-19 salgini sirasinda en az 2 hafta
ertelenmeli, COVID-19 salgini sirasinda, ilk basamak olarak farmakolojik yonetim ve ikincil ve son
yonetim olarak bulasiciligi azaltilmigs minimal invaziv acil tedavi dikkate alinarak, dis hastaliklarinin
yalnizca acil tedavisi gergeklestirilebilir goriisleri oldugunu paylagmislardir.

Bir baska derleme ¢alismasi olan Villani ve arkadaslar1 (2020), calismalarinda PubMed, SciELO, ve
Google Scholar veritabanlari tarayip belirledikleri 12 ¢alismay1 analiz etmislerdir. Klinik uygulamalarda
Covid-19’u kontrol etmek i¢in Onleyici tedbirlerin alinmasi gerektigi, telefon triajlarinin kullanilmasi
gerektigi, viicut 1s1 6lglimii, kisisel koruyucu ekipman kullanimi, etanol ile yiizey temizligi, anti-
rekraksiyon sistemi ile donatilmig yliksek hizli aletlerin ve dort elle ¢alismaya imkan saglayacak biiyilik
hacimli kaniillerin kullanilmasinin, FFP2 (veya N95) ve FFP3 (Sekil-2) solunum maskelerinin cerrahi
maskelere oranla daha fazla koruyuculuk sagladigi goriislerinin ortak goriisler oldugunu belirtmislerdir.
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Sekil 2 - Kisisel Koruyucu Ekipmanlar (a: Vizor, siviya dayanikli cerrahi maske, onliik ve eldivenler
dahil aerosol iiretmeyen ekipmanlar b: Sapka, siperlik, test edilmis solunum cihazi, uzun kollu 6nliik,
onliik (istege bagl) ve eldivenler c: Vizor ve uyum testi yapilmus filtreli yiiz pargas1 (FFP3)) (Kaynak:
Coulthard ve ark., 2020)).

Levit ve Levit (2021) ise dis hekimligi hizmetlerinde rapor edilmis herhangi bir covid-19 bulasi olup
olmadigin tespit etmek icin 1 Aralik 2019-13 Mayis 2020 tarihleri arasini kapsayacak sekilde literatiir
taramas1 yapmiglardir. Medline ve Google Scholar veri tabanlarindan ulastiklar1 31 makaleden sadece 1
tanesinde Covid-19’un dis hekimligi hizmetleri verilirken bulagtiginin rapor edildigini belirmislerdir. Fakat
bildirilen enfeksiyon vakasi neredeyse yok denecek kadar az gibi goriinse de, mesleki veya nozokomiyal
bulagsma g6z ardi edilmemesi gerektiginden, ileriye doniik olarak daha fazla arastirma yapilmasi ve dis
hekimligi hizmetleri sirasinda enfeksiyondan kaginmak i¢in dikkatli ve koruyucu &lgiimler gelistirmek
gerektiginden s6z etmisglerdir.

Literatiirde yapilan derleme calismalarinin salginin erken déneminde ve gorece az sayida makale ile
calisildigr (9 makale — 12 makale vb.) goriilmiistiir, dolayisi ile bu ¢aligmanin daha kesin sonuglar bildiren
calismalar ile ve daha genis kapsamli yapilmis olmasi ¢alismay1 diger derlemelerden ayiran 6zelligidir.

Bu calisma covid-19’un dis hekimligi hizmetlerine literatiirde belirlenen etkileri ortaya koymak,
karsilasilan zorluklar ve basa ¢ikma yontemlerini belirtmek, gelecekte benzer senaryolarda nasil aksiyonlar
alinmasi gerektigi hakkinda paylasilan bilgileri derlemek ve bu konu ile ilgili yapilmis ¢caligmalarim 6zetini
vermek amaglanarak yazilmistir.

GEREC VE YONTEM

Bu c¢aligmada ilgili makalelerin konu ile tam uygun makaleler olmas1 ve kaliteli dergilerde yaynlanmis
olmasi istendiginden, Google Scholar veri tabanlarindan 15.04.2021 tarihinde yapilan tarama ile makale
basliklarinda "covid-19" ve “dentistry” kelimeleri taranmis olup tarama sonucu 309 sonuca ulasilmistir.
Sadece alint1 olanlar (40), atif sayis1 1’den az olanlar (166), ¢alismanin yaymlandigi dergi web of science’da
taranmayan makaleler (41), tam metnine erisilemeyenler (13) calismaya alinmamistir. Ayrica derleme (9),
mini derleme (2), editoryal (4), editore mektup (4) ve yazisma (3) tiirlerindeki makalelerin ¢aligmaya dahil
edilmemesi tercih edilmis, konu ile ilgisi olmayan 4 c¢alisma da kapsamdan ¢ikarilmig, 6zetle ¢alisma
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orneklemini makale basliginda "covid", "dentistry" kelimelerini iceren, en az bir atif almis, web of
science’ta taranan bir dergide yayinlanmis ve tam metnine erisilebilen arastirma makaleleri, goriis bildiren
makaleler ile klinik makaleler olmak iizere toplam 23 ¢alisma olusturmustur. Asagidaki Tablo 1 taramada
kullanilan anahtar kelimeler ile erisilen ve ¢alismaya alinan makale sayilarin1 gostermektedir. Sekil-3
aragtirma evren ve Orneklem se¢imi icin izlenen yolu gostermektedir.

Erisilen ve galigma kapsamina alinan makalelerde, makalelerin covid-19’un dis hekimligi hizmetlerine

etkisine bakis agilari, tespit edilen problemler, siiregte alinan koruyucu onlemler ve gelecekte benzer
senaryolar i¢in olasi riskler ve bu risklere kars1 onerilen aksiyonlar incelenmistir.

Tablo 1 - Calisma Kapsami

Veri Tabam Anahtar Kelimeler Tarama | Cahymaya
Sonucu Almnan
Google Scholar allintitle: "covid-19", “dentistry™ 309 sonug 23

Kaynak: Yazar tarafindan olugturulmugtur.

1. Tarama: Google Scholar: glimtitle: "covid-19", “dentistry™ N=309

Aﬂ"f{f\\“

Sadecealinti olanlarn=40 Gerrve kalancahizmalarn=169
--__‘__‘R*
Enazl ahfahm1§olan]arn=lfl Hi; atifalmayanlarn=166
/\
Yaymnlandif dergi web of science’da YayinlandiF dergt web of science’da
tarananlarn=62 taranmayaniarn=41
t’/ \i
Tam metnine erigilemevenler n=13 Tam metnine engilebilenler n=49

Calgma tiini: Derleme, mimni derleme, \

editoryal, editére mektup ve vazisma n=22 Cahgma tiirii: Aragtima makaleleri, goriig bildiren
+konuw ile ilgih olmavann=4 makalelerile klinik makalelern=23

Selkil 3- Aragtirma Evren ve Omellem Secimi

BULGULAR

Calisma kapsamina alinan makaleler, tespit ettikleri problemler, ulasilan bulgular, alimman 6nlemler ve
Onerilen aksiyonlar asagida verilmistir.
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Coulthard (2020), covid-19 siirecinde dis hekimligi ve ahlaki karar verme tizerine yazdigi goriis bildiren
makalesine gore, 6zellikle dis hekimlerinin covid-19’un bulagsmasini dnlemedeki roliiniin kritik oldugunu,
bu siiregte dis hekimlerinin covid-19’un yayilmasini 6nlemek amaciyla rutin bakimlar1 azaltmak gibi ahlaki
(ve dis hekimligi hizmetlerinin verildigi kurum/kuruluslara mali bir yilik de olusturacak) bir karar almak
durumunda kaldiklarini belirtmistir. Ancak rutin bakimlar1 azaltmak gibi benzer 6nlemleri alan tiim
iilkelerde, uygun kisisel koruyucu ekipmani saglanan ekiplerin acil vakalara bakabildiklerini, bu siirecte
tim klinik ve destek hizmetlerinin hizli bir sekilde yeniden diizenlenmesinin kolay olmayacagini
belirtmistir. Cevrimi¢i ve sosyal medyada olusan bilgi kirliligine dikkat edilmesi, sadece giivenilir
aragtirma kanitlarina gore ahlaki kararlarin alimmasi gerektigini 6nermistir.

Cagetti ve ark. (2020), Kuzey Italya'daki covid-19 salgm, dis hekimligine genel bir bakis bashkl1 aragtirma
makalelerinde uyguladiklar: anket ile, italya'nin Lombardiya kentindeki dis hekimleri arasinda Covid-19
ile ilgili semptomlari, koruyucu onlemleri, farkindalik ve algilama seviyelerini degerlendirmislerdir.
Ayrica, hastaligin farkli prevalansa sahip bolgelerde toplanan cevaplarin analizi de yapilmistir.
Lombardy'nin tiim dis hekimlerine ¢evrimigi olarak gonderilen anket dort boliimden olusmustur; kisisel
bilgiler, koruyucu tedbirler (hasta gelmeden 6nce; bekleme odasinda; ameliyathanede), farkindalik ve
algilama. 3599 anketin incelendigi ¢alisma sonucunda, katilimcilarin %14,43°t4 (502 kisi) covid-19 ile
iligkili bir veya birden fazla semptom gosterdigini belirtmistir. 31 katilimecida Sars-Cov-2 viriisii pozitif ve
16 katilimcida da hastalik ilerlemisti. Katilimcilarin sadece %2’si (72 dis hekimi) enfeksiyondan korunma
konusunda kendisinden tamamen rahat ve bu konuda emindi ve bu oran diisiik riskli bolgelerde calisan dis
hekimlerinde yiiksek riskli bolgelerde ¢alisanlara gére daha yiiksek ¢ikmistir (sirastyla %64,29 ve %61,24)
ve bu fark istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (p <0,01). Milan bdlgesinde (%71,82) diger bolgelere
gore farkindalik seviyesi istatistiksel olarak anlamli derecede yiiksek ¢ikmustir (p <0,01). Calisma Covid-
19’un en yiiksek yayginlik alanindaki dis hekimlerinin, katilimcilarin geri kalanlarina gére daha fazla
semptom/bulguya sahip olduklarini géstermesine ragmen, bu bolgedeki dis hekimlerinin tedbirleri daha az
siklikla uyguladiklar1 ve enfeksiyondan kaginma konusunda kendilerinde daha emin/rahat olduklarini
gostermistir.

Moraes ve ark. (2020) pandeminin yeni merkez {issii olan Brezilya’da dis hekimliginin karsi karsiya kaldigi
zorluklar inceledikleri aragtirma makalelerinde, mail ve instagram {izerinden dis hekimlerine gonderdikleri
anket, katilmcilarin calistigr eyaletteki COVID-19 vaka/6liim sayilari, baglamsal durum ile haftalik
randevulardaki diistisler, ¢alisirken COVID-19'a yakalanma korkusu ve mevcut is durumu arasindaki
iligkileri test etmek icin kullanilmis. Tiim Brezilya ¢apinda 3122 anket ile ulastiklar1 sonuglar; daha az
gelismis bolgelerdeki calisma durumunun daha fazla etkilendigi (%94), klinik rutinler iizerinde pandeminin
etkisinin yiiksek/¢ok yiiksek (%84) ¢iktigi, bu durumun da klinik altyapi, kisisel koruyucu ekipman ve hasta
taramasinda yapilan yenilemelerle maliyeti arttirdigi goriilmiistiir. Yanit verenlerin %5,3'ii covid-19’a
yakalanmustir, %90 da ¢alisirken COVID-19'a yakalanmaktan korktugunu bildirmistir. Cok diizeyli analiz
modelleri, kisinin daha yiiksek vaka ve 6liim oranlarinin oldugu bolgelerde ¢alismasi durumunda (1000
vaka bagina diisen 6liim sayis1 ve bir milyon kisi basina diisen 6liim yiizdesi olarak hesaplanmaktadir)
hastaliga yakalanma korkusu olasiligini artirdigini (%18 ve %25) gostermistir. Her ilave 1000 vaka/100
6liim i¢in, su anda ¢alismama veya sadece acil durumlari tedavi etme olasiligt %36 ve %58 arttig1, haftalik
olarak goriilen hastalardaki azalmanin, kamuda (38.7 + 18.6) 6zel kliniklere (22.5 £ 17.8) gore onemli
Olciide daha yiiksek yasandigi belirtilmistir.

Alarcon ve ark., (2021) COVID-19 déneminde implant Dis Hekimligi trendleri iizerine Delphi Projesi:
Latin Amerika'dan Perspektifler baglikli arastirma makalelerinde, 18 iilkeden se¢ilmis danigma grubunun
Onerileri ile 7 boliim ve 64 soruluk bir anket hazirlamislardir. Anket 2 turda tamamlanmustir. Latin
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Amerika'dan toplam 197 uzman, birinci ve ikinci anketi yanitlamus, ilk turda, 30 soruda (%46,87) belirlenen
fikir birligi esigine (%65) ulasildigi, ortalama 45 giin sonra gerceklestirilen ikinci turda ise 47 soruda
(%73,43) bu seviyeye ulagildigi belirtilmistir. “Teshis” (%100) maddesinde tam goriis birligine varilmis,
en diigiik goriis birligine sahip olan alan ise “Dental implant ile tedavi talebi” (%37,5) olmustur. Sonug
olarak Latin Amerika'daki bu calisma, SARS-CoV-2 bulagma riskini en aza indirmek i¢in kullanilan
biyogiivenlik protokollerine klinisyenlerin biiyiik bir giiven duyduguna isaret etmektedir. Implant
egitiminde sanal gerceklik ve diger simiilasyon teknolojilerinin devreye girmesi, egitimde onemli bir
degisiklik olarak dngoriilmektedir.

Campagnaro ve ark., (2020), COVID-19 pandemik ve pediatrik dis hekimligi: Korku, yeme aligkanliklari
ve ebeveynin agiz sagligi algilari baslikli aragtirma makalelerinde, 19 sorudan olusan anket, 0-12 yas arasi
¢ocuklari 1003 ebeveynine uzaktan uygulanmigtir. Sorular, pandemi sirasinda giinliik rutin degisiklikleri,
beslenme aliskanliklari, korku seviyesi, agiz saghigi ve gelir ¢esitliligi ile ilgili konular1 ele almis. Veri
analizi, degiskenlerin goreceli ve mutlak frekanslarmin agiklamasini icermektedir. iliski testleri, Fisher's
ve Kruskal-Wallis testleri kullanilarak yapilmis. Ankete katilanlarin %73'i gelir kaybi bildirmis, 568 kisi
tibbi veya dis bakim hizmetleri aramadiklarini belirtmistir. Katilimcilarin %61,5'i beslenme diizeninde
degisiklikler oldugunu ve normale gore daha fazla gida aldiklarmi belirtmislerdir. Ebeveynlerin ¢ogu
(%66,6) sadece acil dis bakim hizmeti taleplerinin oldugunu, ebeveynlerin ¢ocuklarimi dis hekimi
randevularina gotiirme istekleri ile korku diizeyi arasinda anlamli bir iligki bulunmustur (p<0,001). Sonug
olarak ¢ogu aile, salgin sirasinda giinliik rutinde ve yeme aliskanliklarinda degisiklikler yasamustir.
Ebeveynler COVID-19'dan korkmakta ve bu, g¢ocuklari i¢in dis bakim hizmeti aramaya iliskin
davraniglarini etkilemektedir.

Yang ve ark., (2021) Wuhan'daki COVID-19 salgim1 sirasinda pediatrik dis hekimliginde ¢evrimigi
konsiiltasyon ve acil durum yonetimi: Retrospektif bir ¢aligma baslikli aragtirma makalelerinde Wuhan
Universitesi Stomatoloji Hastanesi, Cocuk Dis Hekimligi Boliimii'nde 2 Subat - 31 Mart 2020 tarihleri
arasinda tim ¢evrimi¢i konsiiltasyon bilgilerini toplamislar ve c¢ocuklarin yas, cinsiyet, konsiiltasyon
nedeni, semptom tanimi ve On tan1 bilgilerini belirtmislerdir. 474 ¢evrimici ¢ocuk dis hekimi konsiiltasyonu
incelenmis, vakalarin %40,1°1 (190 tanesi) acil, %59,9’u da (284 tanesi) acil olmayan durumlar oldugu
goriilmiis. Acil konsiiltasyonlarinin 186’sinda (semptomlu veya semptomsuz sislik, agri ve travma
goriilmiigtiir. Acil olmayan 284 konsiiltasyonda siit digleri (126) ve ortodonti konsiiltasyonu (53)
konsiiltasyon i¢in en yaygin nedenler olmustur. Sonug olarak pediatrik acil ve acil olmayan vakalar agikca
ayirt edilmeli ve COVID-19'un 06zel doneminde yeterli prosediirler saglanmalidir. Kapanmanin
kaldirilmasinin ardindan acil durumlarla basa ¢ikmak i¢in 6nceliklerin de belirlenmesi dnerilmistir.

lurcov ve ark. (2020), Covid-19 pandemisi ve dis hekimligi uygulamasina etkisi, {niversite
akademisyenlerin goriisleri baslikli arastirma makalelerinde, akademisyenlerin dis hekimligi klinik
ortaminda yeni uygulamalara iligkin goriislerini belirlemeyi amag¢lamiglardir. Tek bir iiniversite merkezinde
yiirtittiikleri ¢alismalarinda, bir dis hekimligi fakiiltesinde akademisyenlere ¢evrimigi bir anket dagitilmas,
arastirmaya toplam 23 doktor (6gretim elemanlarinin %74,19'u) dahil edilmistir. Anket, sosyo-demografik
bilgiler, tibbi bilgiler, yeni pandemi kosullarindaki uygulamalar hakkinda bilgiler, isle ilgili bilgiler ve
Covid-19 ile enfekte olma veya aile tlyelerine bulastirma korkusu tizerine bilgi toplayan sorulardan
olusmustur. Sonu¢ olarak katilimcilarin ¢ogunun kadm oldugunu, yas ortalamasmmin 40,57 ve is
tecriibesinin ortalama 15,33 yil oldugunu, doktorlarin %26'simin son sekiz ayda hi¢ bos giinii olmadigi,
doktorlarin %82,60'1 konsiiltasyonlar1 planladiklari, %56,50'si her zaman telefonla triaj yaptigini, %78,30'u
her zaman hastalardan triaj formunu doldurmasimi istedigi ve doktorlarin %39,10'u dis durumunun
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ciddiyetine gore konsiiltasyon planladigini ve doktorlarin %87'si hastalara tibbi bakim sagladiklarinda ek
koruyucu onlemler aldiklarini belirtmiglerdir.

Beltran-Aguilar ve ark. (2021), c¢alismalarinda covid-19 salgini sirasinda dis hekimligi hizmetlerinin
karsilastigi riskleri belirtmiglerdir. Dis hekimligi hizmetlerinde enfeksiyon riskinin yiiksek olusunun,
hizmet saglayan ile hasta arasindaki yakin ve uzun siireli temas, hasta tiikiiriigii, kani, diger salgilar1 ve
doku partikiilleri ile kontamine olmus aerosollere maruz kalmaktan kaynaklandigini, bu riski kontrol etmek
icin, ABD Hastalik Kontrol ve Onleme Merkezleri ve diger kuruluslar, standart dnlemler ilkesine dayal
Oneriler ve protokoller gelistirdigini, bu dnerilerdeki temel unsurlarin, hasta ve saglayici arasindaki fiziksel
engellerin kullanilmasi, alet sterilizasyonudur ve ¢evresel yeniden iglemedir. Covid-19’a sebep olan Sars-
Cov-2 viriisiiniin damlacik ve aerosoller ile enfekte olan hastanin dksiirmesi, hapsirmasi veya konusmasi
ile bulastigindan ve ayrica hastalarin semptomatik veya asemptomatik olmalari dis hekimligi hizmetlerinin
verildigi yerleri yiiksek risk kategorisine tasimaktadir. ABD Hastalik Kontrol ve Onleme Merkezlerinin
(US Centers for Disease Control and Prevention-CDC) dis hekimligi hizmetlerine 6zel yaymladig
prosediirlere ek Mesleki Giivenlik ve Saglik Idaresi (Occupational Safety and Health Administration -
OSHA), bir COVID-19 isyeri rehberlik belgesi ve "Dis Hekimligi Iscileri ve Isverenleri" baslikli ek bir
giincelleme gelistirmistir. Her iki kurum da dis hekimligi uygulama ekibi ve hastalar1 klinik bakim sirasinda
iretilen aerosollerden korumak igin gelismis 6nlemler gerektigi konusunda sart kosmaktadir. CDC, 9 Nisan
2020'ye kadar Amerika Birlesik Devletlerinde COVID-19 teshisi konan ABD saglik personelinin
ozellikleri hakkinda 6zet bir rapor yayinladi. Bildirilen tiim enfeksiyonlarin yalnizca %16's1, rapor edilen
kisinin bir saglik uzmani olup olmadigina dair veri icerdigi belirtilmektedir. Saglik ¢alisanlarimin %19'u
pozitif olarak rapor edilmistir. Bu gruptan, %55'i bir COVID-19 hastasiyla yalmzca saglik hizmeti
ortaminda ve geri kalan1 diger ortamlarda temastan bahsetmistir. Enfekte olanlarin %2-5'i yogun bakim
iinitesine yatirilmis ve %0,3- %0,8 Olmiistiir. CDC verilerin eksikligi nedeniyle bu oranlarin gercekte
olandan az oldugunu belirtmistir. ABD’nin covid-19’a yanit vermesi sirasinda dis hizmetlerine
bakildiginda, halk sagligi ve meslek kuruluslari, dis hekimligi i¢in ilgili bilgileri diizenli olarak gbzden
gecirme ve giincelleme gorevini tistlenmis, enfeksiyon yayiliminmi azaltmak i¢cin CDC ayakta tedavi
hizmetlerinin (acil olmayan) ertelenmesini Onermistir. Amerikan Dis hekimleri Birligi (ADA), diger
profesyonel ulusal ve kiiresel kuruluglara benzer sekilde, CDC ve OSHA tavsiyelerini dikkate alarak rehber
gelistirmigtir. Ek olarak, ADA ayrica dis hekimlerine kararlarinda rehberlik etmek i¢in dis hekimligi acil
durumlarinin net tanimlarini yaymlamistir. ABD dis hekimligi muayenehanelerinin ¢ogu, yalnizca acil
durum hizmetleri sunarak veya tamamen kapatarak CDC, OSHA ve ADA tavsiyelerine uymustur. CDC,
ozellikle de covid-19 hastalarina dis hekimligi hizmetleri verirken en yiiksek koruyuculuk seviyesine sahip
kisisel koruyucu ekipmanlarin kullanimin1 6nermektedir. Yukaridaki kanitlarin 6tesinde bulagma riskiyle
ilgili kalan belirsizliklerle birlikte, tiim dis hekimligi hastalarinin potansiyel olarak enfekte olarak kabul
edilmesi gerektigini varsaymasi etik bir zorunluluktur. Zarar vermeme ilkesiyle hareket ederken azami
koruyucu 6nlemler alinmalidir. SARS-Cov-2 bulasma riskini uygun ve giivenli bir sekilde yonetmek icin
dis hekimlerinin aerosol olusturmayan miidahaleler disinda dis bakimi saglama konusunda her tiirli hizmet
son derece dikkatli verilmelidir.

Benzian ve Niederman (2020), COVID-19 pandemisinde daha giivenli aerosol icermeyen acil (safer) dis
hekimligi baslikli goriis bildiren makalelerinde, dis hekimligi hizmet ortamlarinin covid-19 gibi damlacik
ve aerosolle bulastigi hastaliklar igin yiiksek risk diizeyinde oldugunu ancak bu gibi durumlar i¢in dig
hekimligi hizmetlerinde uygulanabilecek herhangi bir 6n hazirlik veya prosediir olmadigini belirmis ve
aerosolsiiz dis hekimligi (Safer Aerosol-Free Emergent Dentistry - SAFER) yaklagimini 6nermislerdir.
Konsept, en yaygin hasta ihtiyaclarinin belirlenmesi ile baglamaktadir. Bir sonraki adim en sik ihtiyaglara
yanit veren tedavileri aerosol olusturmayan alternatif miidahaleler ile degistirmektir. SAFER Dis
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Hekimligi’nin yenilikgi, riskleri 6nleyen ve havadan hastalik bulagma riskinin yiiksek oldugu pandemik ve
pandemi sonrasi acil durum gereksinimlerine yanit verecegini belirten yazarlar, SAFER Dis Hekimligi’nin
boylelikle saglik hizmet sunucularmi ve hastalar1 bulasici patojenlerden korurken dis hekimligi
hizmetlerinin siirekliligini saglayacak bir yaklagim oldugunu savunmaktadirlar. Ayrica konseptin, aerosol
olusturucu prosediirlerden kaginildig: siirece uyarlanabilir oldugu, ¢esitli saglik sistem ve geri 6deme
sistemlerine entegre edilebilecegini belirtmislerdir. Ozetle SAFER konseptinin; yiiz yiize muayene yerine
olabildigince tele-dis hekimligi ile uzaktan muayenenin tercih edilmesi, akut agri, sisme veya enfeksiyon
durumuna gore olabildigince ¢iiriikk kazisi/geleneksel restoratif bakim (sondaj dolgusu) yerine, lokal
anestezi altinda, ekskavator kullanilarak pulpanin agilmasi ve kok kanalini tedavi etme/ gegici doldurma
islemlerinin yapilmasini, ultrasonik dlgekleme ve makine parlatma kullanmak yerine, el aletleriyle temizlik
ve Olgekleme, 6l¢ii / laboratuvar teknisyeni ile dolayli onarim (aviilsiyon dksiirme riski) tercih etmek yerine,
dogrudan yeniden baglama ciddi tahrise neden olan kirik ortodontik telin ¢ikarilmasi/ayarlanmasi ve 6nceki
ameliyattan dikiglerin alimmasi1 gibi tedavilerin se¢ilmesi daha az aerosol iiretip daha az bulag riski
olusturacagini belirtmislerdir.

Yine Plog ve ark., (2020) COVID-19'dan sonra dis hekimliginin yeniden agilmasi: Viskoelastik Medusa
Gorgo ile dis hekimligi hizmetlerinde aerosolizasyonun tamamen bastirilmasit baglikli arastirma
makalelerinde, diger ¢alismalarda oldugu gibi virlisiin yayilma ortamlarini, dis hekimligi hizmetlerinin
yiiksek risk grubunda oldugunu belirtmiglerdir. Viriisii azaltmanin veya ortadan kaldirmanin birkag
yolunun: (i) dis hekimligini durdurmak veya ertelemek (kamu ve kisisel saglik riskini barindirmaktadir),
(i1) dis tedavisinden hemen Once hastalar1 taramak (varsa uygun testlerle), (iii) mithendislik ve siki kisisel
koruyucu ekipman kullanimiyla birlikte aerosol igeren uygulamalar1 ortadan kaldirmak oldugunu ve
mevcut ¢aligma yeni, dordiincii bir yaklagimi 6nerdigini belirtmislerdir. Bu; dis hekimligi hizmetlerinde
kullanilan suyun fiziksel etkisini, ultrasonik 6l¢ekleyici ve dental el aletleri ile heniiz aerosoliin {iretim
noktasinda dnlenebilecegi veya belirgin bir sekilde bastirilabilecegini belirtmiglerdir.

Bahramian ve ark., (2020) Covid-19 siirecinde pediatrik dis hekimligi iizerine goriis bildiren makalelerinde,
saglik sisteminin bir pargasi olarak pediatrik dis hekimlerinin elektif prosediirleri erteleyen, seliilit, siddetli
dis agrisi, dis travmasi gibi acil durumlari yonetmekle yiikiimlii olduklarini1 bu nedenle, hastalart miimkiin
olan en giivenli sekilde kontrol edip tedavi ederken, ortaya ¢ikan hastaligin semptom ve risklerine karsi
dikkatli olmalar1 ve buna gore klinik/poliklinik politikalarin1 degistirerek bulas riskini en aza indirmeleri
gerektigini belirtmektedirler.

Mallineni ve ark. (2021), COVID-19 salgini sirasinda ve sonrasinda ¢ocuklar i¢in dis hekimligi hizmetleri
baslikli ¢aligmalari, ebeveynlerin ve dis hekimlerinin gocuklarin dis problemleriyle basa ¢ikmalarinda
rehberlik edici gorevleri, covid-19’un klinik 6zellikleri, dis hekimligi hizmetlerinde olas1 bulasma tiirleri,
onleme stratejileri, acil vakalarin yonetimi, covid-19 salgini sirasinda ve sonrasinda ¢ocuklarin problemleri
ile basa ¢ikma tedavi stratejileri lizerinde durmuslardir.

Crawford ve Taylor (2020), covid-19 krizi sirasinda bir e-dis hekimligi hizmetinin etkin kullanimi basliklt
arastirma makalelerinde, bir hastanenin ortodonti {initesinde acil konsiiltasyonlari, tedavi incelemelerini,
yeni hasta ve multidisipliner klinikleri yonetmek i¢in video konferans ile sanal ofis yaklagimi kullanilmas1
gerektigini  Covid-19 oOncesi tele-dis hekimligi hizmetlerine giriste pek cok bariyerin oldugunu
(medikolegal endiseler, bilgisayar ve ¢evrimigi sistemleri kullanirken giiven eksikligi, yogun kliniklerde
yazilim ve siirecleri kullanma egitimi almak icin yeterli zamanin olmayisi, dis hekimlerine yapilacak
O6demelerdeki sorunlar, hasta giivenligi ve veri giivenligi gibi) Covid-19 ile birlikte yiiz yiize tedaviler
durma noktasina geldigini ve e-dis hekimligi bir alternatif olarak daha da 6nem kazandigini belirtmislerdir.
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Bhardwaj ve ark. (2020), COVID-19, Cesitli Tedavi Segenekleri ve Dis Hekimligi I¢in Ozel Hususlar
baslikli ¢aligmalarinda, COVID-19'un epidemiyolojisini, ¢ocuklarda ve yetiskinlerde bulasma yollarinin
karsilastirilmasi, yetigkinlerde ve cocuklarda klinik semptomlarin karsilastirilmasi, izlenecek tedavi
protokolii ve bu pandemi sirasinda olasi tedavi segeneklerini incelemeyi amaglamiglardir. Verileri Pubmed
ve Embase veritabanindan aldiklarini belirten yazarlar, bu ¢aligmalar ile dis kliniklerine gelen yetigkin ve
pediatrik hastalarin spesifik klinik semptomlarin1 ve COVID-19 sirasinda acil dis tedavisi de dahil olmak
iizere onlar i¢in 6zel hususlar ayirt etmemize yardimci olacagini belirtmislerdir.

Coulthard ve ark., (2020), COVID-19 salgini ve dis hekimligi: klinik, yasal ve ekonomik sonuglar - boliim
1: klinik bashikli calismalarinda, ingiltere'nin COVID-19 nedeniyle rutin dis bakimini durdurma ihtiyaci
tartisiliyor ve Hong Kong ile karsilastirilmis ve rutin dis bakimina giivenli bir doniis icin planlama ve ilgili
dis hekimligi egitimi tartigilmstir.

Crighton ve ark. (2020), COVID-19 salgii sirasinda dis hekimliginde giivenli parasetamol kullanimi ve
yiiksek doz NSAID analjezisi baslikli klinik makalelerinde, dis hekimlerinin hastalar1 i¢in analjezi yazarken
ve hastalarin bu ilaglar1 kullanirken covid-19 sirasinda almalar1 gereken 6zel onlemleri (gesitli kriterlere
gore ilaglarin nasil ne hangi dozlarda alinmasi gerektigini) belirtmislerdir.

Quifionez ve Vuyjicic (2020), COVID-19 Dis Hekimliginde 2 Temel Politika Sorusunu Agikladr baglikli
goriis bildiren makalelerinde, COVID-19 salginindan 6nce, diinya ¢apinda agiz sagligi ve dis bakiminin
onemi hakkindaki saglik politikasi tartigmalarinin yogun oldugunu, bu tartismalarin her zaman karmagik
ve siyasi, profesyonel ve ticari ¢ikarlarla karigtirildigini, aslinda genis anlamda, 2 temel sorunun, dis
hekimligi hizmetlerinin saglik politikasinda nasil ele alinmasi gerektigi konusunu agikliga kavusturacagini
ve covid-19’un bu 2 soruya kokten agiklayan sosyal ve politik bir baglam sagladigini belirtmislerdir. Bu
iki soru; hiikiimetin destegini kimler almali ve temel/tibbi olarak dis bakim hizmetlerini neler olusturur?
Ozetle, izlenecek politikanin dis hekimligi hizmetlerine erisimde esitsizligi en aza indirecek, hiikiimet
destegini (sigorta kapsamini) kimlerin alacagi konusunda ise, 6zellikle kotii agiz sagligi icin en fazla risk
altinda bulunan gruplar ve bakima erisimde en biiyiik engellerle karsilasanlar oldugunu belirten yazarlar,
dishekimligi hizmetlerine fon ve hizmet tahsis etme konusundaki segimlerin her zaman karmasik oldugunu
ama en azindan COVID-19’un kavramsal olarak karmasikligin bir kismumi ortadan kaldirdigim
sOylemislerdir.

llyas ve ark. (2020) COVID-19 salgmu: Ilk dalga - pediatrik dis hekimligi icin bir denetim ve rehberlik
baslikl1 klinik makalelerinde, yeni yayinlanan yonergelerin kullanilmasiyla King's College Hastanesinin,
ozellikle COVID-19 salgimi i¢in yeni standart operasyon prosediirleri gelistirdigini, mevcut kiiresel
pandeminin benzeri goriilmemis dogasi géz oniine alindiginda, bu ¢alismalari ile yazarlar pediatrik dis acil
durumlarinin nasil giivenli ve verimli bir sekilde yonetilebilecegini ve viriisiin bulagmasini azaltmaya
yardimc1 olabilecek yeni Onlemleri belirtmek, hastaneye gelen pediatrik acil durumlarin denetimini
saglamak, benzer saglik kurumlarinda hizmet veren dis hekimlerinin karsilasabilecegi vaka tiirlerini ve
bunlar1 nasil etkili bir sekilde yonetebileceklerini belirlemek amaciyla yazmislardir. Birincisi acil olmayan
tedavilerin ertelenmesi, dolayisi ile tirajin telefonda dogru bir sekilde yapilmasi, ikincisi acil olarak
belirlenen vakalarn, iilke tarafindan agiklanan en yakin yerel dis hekimligi kurum/kuruluslarindan hizmet
almasi. King Kolej Hastane’sine bagvuran ve telefonla triajlart alinamayan kisiler igin olusturulmus is akis
semast asagidaki Sekil-4 gibidir:
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Bekleme Odasi

¢ Hasta ve ebeveyn bekleme odasina gelir
e Yardimc1 personel el dezanfektan: saglar
o Hasta ve ebeveyne triaj ameliyat odasina kadar eslik edilir

1

Triaj Muayenesi

e Hasta ve ebeveyn ziyaretci koltuguna oturur
o Aradaki mesafe 2 metre olarak ayarlanir
e Hastanin anamnezi alinir
o Sikayetleri alinir
o Agri seviyesi ve son yedigi yemek sorgulanir \ Radyoloji (Eger Gerekliyse)

o Hasta danigmani, hasta ve

ebeveyne radyoloji birimine ve

sonrasinda tekrar triaj ameliyat

o _ odasia gitmelerinde eslik eder
Triaj Muayenesi

e Tedavi belirlenir
e Tedavinin su an miimkiin olup olmadigina
bakalir
e Ameliyat sonrasi talimatlar miimkiinse su an
verilir

1

Tedavi islemleri

e Tedavi edecek hemsire ve dis hekimi kigisel
koruyucu ekipmanlarin giyer,
¢ Hasta ve ebeveyni giris yapar,
o Sicaklik ve Covid-19 Semptomlari tekrar
kontrol edilir,
o Hidrojen peroksit gargara +/- glikoz ve analjezi
uygulanir,
e Tam muayene yapilir,
e Uzerinde anlasilan tedavi, uygulanir
e Hasta taburcu edilir,

1

Taburcu islemleri

e Daha Once alinmadiysa hasta Onam’1 alinir,
e Danigman, hasta ve ebeveyne binadan ¢ikisa
kadar eslik eder

Sekil 1 - King Kolej Hastanesi Dis Hekimligi Hizmetleri Is Akis1 (22°den Tiirkge’ye yazar tarafindan
uyarlanmustir)
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Halepas ve Fernini (2020) Bir tutam 6nlem, tedaviden iyidir: COVID-19'un ardindan proaktif dis hekimligi
baslikl1 goriis bildiren makalelerinde Diinya’nin artik hizlanan ulasim agiyla globallestigini, bunun faydali
getirileri yaninda covid-19 gibi pandemilerin hizla yayilmasi gibi negatif yonleri de oldugunu belirten
yazarlar, ortalama enfekte bir bireyin bunu 2 ila 3 kisiye yaydigindan bahsetmislerdir. Cin’de salginin ilk
zamanlarinda Slen bir¢ok saglik calisani, kulak, burun, gz ve bogaz doktorlari olmustur. Hatta tek bir
endoskopik miidahalede, 14 doktorun ayni anda enfekte oldugu drnekler vardir. Dig hekimlerinin Diinya’da
HIV ve AIDS vakalar1 gériilmeden 6nce koruyucu ekipman ve maske takmadiklarini belirten yazarlar, 1980
ve 1990’lardan sonra bu vakalardaki artislar ve Hepatit-B’den korunmak amaciyla her hastanin bu
hastaliklar tagtyormus gibi 6nlem alinarak dis tedavilerinin verilmesi baglanmistir. Bu kurallarin ilk ¢iktig
zamanlarda, hasta ile hekim arasinda hem iletisim hem de bir giiven bariyeri olusturdugu iddialariyla
elestirilmis ve uygulanmak istenmemistir. Ancak giinlimiize gelindiginde bu kurallarin ne kadar gerekli
oldugu bir kez daha goriilmiistiir. Artik bunlara her hasta covid-19 viriisii tastyormus gibi 6nlem almak da
eklenmistir. Ayrica triajin dogru yapilmasi acil olmayan vakalarin ertelenmesi ve acil olanlara en hizli
sekilde miidahale edilmesi her zamankinden daha o6nemli olmustur. Oneri olarak, kaucuk setlerin
kullaniminin mikrobiyal aerosolizasyonu %70'e kadar azaltabilecegi, el hijyeni, bulagsmay1 azaltmada hala
en etkili yontem oldugu, SARS salginindan sonra, N95 maskelerinin, dis hekimligi hizmetleri i¢in Hong
Kong'da rutin olarak kullanilmaya baslandigini, vakumlu ¢6p sistemleri gibi ¢alisan azot oksit cihazlarinin
testlerinin Kore’de devam ettigini, dental ortamlar igin hava temizleyici araglarinin arastirildigini
bildirmistir. Hi¢ siliphesiz covid-19 dis hekimligi hizmetlerinin sunumunu etkilemistir. Ancak bu
gelismeleri dis hekimligi olarak kabul edip bir an 6nce duruma adapte olacak miyiz, yoksa degisime kars1
miicadelemiz siirecek midir bu zaman gosterecektir.

Seneviratne ve ark. (2020), COVID-19'da dis hekimlerinin rolii dis hekimliginin 6tesinde: Goniilli tibbi
gorevler ve gelecege hazirlik baslikli goriis bildiren makalelerinde, COVID-19'un patlak vermesinden bu
yana, diinya ¢apinda saglik hizmetleri sistemleri ciddi sekilde zorlandigini, pozitif vakalarin hizli artiginin,
tibbi bakima olan talebi 6nemli dl¢iide artirdigini belirtmislerdir. Calismalarinda, dis hekimlerinin goniillii
tibbi yardimda oynayabilecekleri rol ve benzer bir pandemiye gelecekteki hazirlikli olma konusunda bir
bakis agis1 sunmaktadirlar. Dis hekimleri ve hekimler farkli uygulama alanlarina sahip olsalar da egitimleri
birgok benzerligi paylasmaktadir. Bu nedenle dis hekimleri, temel insan bilimi ve steril cerrahi teknikler
hakkindaki bilgileriyle, COVID-19 pandemi yanitinda paha bi¢ilmez bir kaynaktirlar. Genel olarak, birgok
dis hekiminin COVID-19 ile miicadelede zorluklar1 agmas1 6vgiiye degerdir. Ornegin, Singapur'da
Singapur Ulusal Dis Merkezi (National Dental Centre Singapore -NDCS), siipheli vakalari taramak,
konsiiltasyon saglamak ve ayrica operasyonlar1 yiiriitmek i¢in aragtirma laboratuvarlarindan goniilliilerin
yan sira dis klinisyenlerini gorevlendirmistir. COVID-19 sonrast donemde dis hekimligi uygulamalarinin
onemli dlgiide degisecegini, yeni enfeksiyon kontrol stratejileri konusunda dis hekimlerine pratik yapmak
i¢in tazeleme kurslarina ihtiya¢ duyuldugunu, dahasi, dis hekimligi okullarindaki miifredat, pandemi ve
afet yardimu ile ilgili yeterlilikleri igerecek sekilde genisletilmesi gerektigini belirten yazarlar ayrica
gonillii tibbi ¢alisma, toplum dis hekimligi miifredatinin bir parcasi haline getirilmesi gerektigini
yazmislardir. Bu goniilliiliik, geng dis hekimlerinin kariyerlerini gelistirmede olumlu bir etki birakacaktir.
Dolayisiyla bu pandemik durumda dis hekimlerinin dis hekimligi uygulamalarinin 6tesinde katkilari
gelecek nesiller tarafindan takdir edilecektir.

Acharya ve ark. (2020), Pediatrik dis hekimliginde COVID-19 tehdidiyle nasil basa ¢ikilir ve bunlardan
nasil 6grenilir baglikli ¢alismalarinda Covid-19 igin bir as1 iiretilinceye kadar tek etkili 6nleme yonteminin,
aktif test ve kontrol tedbirleri oldugunu, Cin, Giiney Kore ve bir 6l¢iide Hindistan’n, yeni vakalar1 ve 6liim
oranlarini bu sekilde azaltmay1 basardigini, saglik ¢alisanlarinin ve 6zellikle dis hekimlerinin, bu viriisle
karsilastiklarinda en savunmasiz insan gruplari olduklarini belirtmiglerdir.
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Diegritz ve ark. (2020) Covid-19 salgini baslangicinda Almanya Miinih sehrindeki Ludwig-Maximilians-
Universitesi, Universite Hastanesi dis hekimligi ve periodontoloji birimlerindeki alinan énlemlere iliskin
ayrintili bir rapor yazmuslardir. Dis kliniginin klinik mikrobiyoloji ve hastane hijyen departman ile yerinde
incelemelerin ardindan mevcut klinik ve hijyen protokollerinin covid-19 hastalar1 i¢in diizenlendigini,
tedavi oncesi, tedavi sirasinda ve tedavi sonrasi protokollerinin kapsamli bir 6zetini vermis ve ortaya ¢ikan
sorunlar1 belirtmiglerdir. Sonu¢ olarak, siki hijyen ve tedavi protokollerinin yanm sira dis hekimi
muayenehaneleri ve hastaneler igin yeterli kisisel koruyucu ekipmanlarin tedarikinin Onemi
vurgulanmaktadir. Bildirilen 6nlemlerin, pandeminin dinamikleri nedeniyle de ileride degisebilecegini
belirtmislerdir.

Peditto ve ark. (2020), covid-19 salgini sirasinda dis hekimligi uygulamalarimin ydnetimi i¢in bir Italyan is
akis1 olarak yazdiklar1 arastirma makalelerinde, bu calismalar1 ile Messina Universite Hastanesinin Dis
Unitesinde halihazirda kullanilmakta olan dis prosediirlerini ydnetmek igin bir is akist sunmayi
amacladiklarini belirtirler. Onerilen is akis1, covid-19 siirecinde dis hekimlerinin riskinin birgok yoniinii
hesaba katmakta ve hasta risk seviyesinin degerlendirilmesine, iki asamali bir dental prosediir yonetimi
(uzaktan ve yiiz yiize) ve belirli 6nleyici tedbirlerle kullanimina odaklanir. Bu protokoliin kullanildig: iki
aylik siire i¢inde ne hastalarda ne saglik personelinde covid-19 bulasina rastlanmamustir. Onerdikleri
prosedoriin COVID-19 salgini sirasinda dis prosediirlerini yonetmek i¢in umut verici ve etkili bir ¢6ziim
gibi goriindiigiinii ve acil durum kontrol altina alinana kadar hem kamu hem de 6zel sektér uygulamalarinda
uygulanabilecegini belirtmislerdir. Onerdikleri akis diyagrami Sekil-5’teki gibidir: (*Covid-Hub: Bélgenin
Covid-19 yetkili yonetim merkezi)
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TARTISMA

Incelenen literatiirde hasta bakis acisi ile, hekim bakis ac1 ile veya hizmet veren kurum gézenden yapilmis
caligmalar oldugu goriilmistiir. Hasta bakis acisindan bakan ¢alismalardan Campagnaro ve ark., (2020)
1003 ebeveynin %73 linlin gelir kayb1 bildirdigini, 566 kisinin bu siirecte tibbi veya agiz dis sagligi
hizmetlerine hi¢ bakmadiklar1, katilimcilarin %61,5’inin de beslenme diizenlerinin etkilendigini (daha fazla
gida aldiklarini) ebeveynlerin korku yiiziinden ¢ocuklarini da dis hekimine gotiirmediklerini tespit etmistir.

Dis hekimi bakis agisindan yapilan ¢aligmalardan ise Coulthard (2020) dis hekimlerinin siirecte ahlaki
kararlar vermek zorunda kaldiklarini (rutin bakim ile gergekten o an verilmesi gerekli hizmetlerin karar1),
Cagetti ve ark. (2020) dis hekimlerinin hastalikla karsilastig1 farkli semptomlar gdsterdiklerini, hekimlerin
¢ogunun enfeksiyondan korunma konusunda endiseli olduklari, ancak bu endise bildiren dis hekimi oranin
vakalarin seyrek oldugu yerlerde, yogun yasanan yerlere gore daha fazla olmustur, Moraes ve ark. (2020)
Brezilya’da daha az gelismis bolgelerin dis hekimligi hizmetlerinin daha ¢ok etkilendigini, hizmet sunum
maliyetlerinin arttigini, 3122 dis hekiminin %90’ min ¢alisirken Covid-19’a yakalanmaktan korktugunu
belirtmislerdir. Turcov ve ark. (2020), dis hekimlerinin ¢ok yogun calistiklarini, triajin telefonla yapildigi
ve aciliyete gore konsiiltasyonlar planlandigini ve hizmet sunulurken ek koruyucu onlemler alindigin
yazmustir. Bhardwaj ve ark. (2020), cocuklar ve yetiskinler icin spesifik klinik semptomlarinin ayirt
edilmesinin siirecin giivenli yiiriitiilmesine yardimc1 olacagini belirtmislerdir.

Kurum bakis agis1 ile yapilmis ¢alismalardan ise Benzian ve Niederman (2020) hizmet sunumunda giivenli
ve aerosol icermeyen dis hekimliginin miimkiin oldugunu bunun hastanin gereksinimlerinin iyi tespit
edilmesi ile baglayacagi ve mevcut aerosol icerien hizmetlerin alternatifleri ile degistirilmesi ve bu alternatif
hizmetlerin siirekli kullanilarak geri 6deme sistemlerine dahil edilebilecegini yazmislardir. Bahramian ve
ark., (2020) elektif prosediirlerin izlenmesi ve hastalart miimkiin olan en giivenli sekilde kontrol edip tedavi
etmede risklere kars1 dikkatli olunmasi gerektigi ve buna gore poliklinik/klinik politikalarin degistirilmesi
gerektigini yazmislardir. Crawford ve Taylor (2020), e-dis hekimliginin etkin kullanimi iizerinde
durmuglardir. Ilyas ve ark. (2020) mevcut standartlarin gelistirilmesi, acil olmayan tedavilerin ertelenmesi,
triajin telefonda dogru bir sekilde yapilmasi ve hastanin en yakin dis hekimligi kurum/kuruluglarina
yonlendirilmesi {izerine durmuslardir. Diegritz ve ark. (2020) sik1 hijyen ve tedavi protokollerinin yan1 sira
dis hekimi muayenehaneleri ve hastaneler i¢in yeterli kisisel koruyucu ekipmanlarin tedariginin 6nemini
belirtmislerdir.

SONUC

Sonu¢ olarak belirtilebilir ki, Covid-19 pandemisi dis hekimligi hizmetlerinin verilis bi¢iminin
degistirilmesi gerektigini ortaya c¢ikarmistir. Triaj konusunun yeniden gdzden gegirilmesi, saglik
personelinin mevcut durumlar ¢ercevesinde verebilecegi en iyi hizmeti verirken etik kararlar almasi
gerektigi, kararlarin kanita ve bilimsel bilgiye dayali olarak verilmesi gerektigi belirtilebilir. Ayrica dis
hekimligi hizmetlerine erisimde dezavantajli olan gruplarin finansal destek kapsamina alinmasi ve sistemin
herkesin bu hizmetlere erisimde esitligi saglamasi gerekmektedir (Beltran-Aguilar ve ark., 2021).

Covid-19, saglik mesleklerine ve saglik sistemlerine meydan okudugunu ve diinya ¢apinda farkli reaksiyon
ve tepki tiirlerini uyandirmis, dis hekimleri kritik ve ahlaki kararlar almak durumunda kalmus, acil olmayan
vakarin ertelenmesi, acil olanlarin ise kisisel koruyucu ekipmanlar ve Sars-Cov-2 viriisiiniin bulagma riskini
en aza disiirecek ortamlarin ve is akislarinin saglanarak dis hekimligi hizmetlerinin verilmesini gerekli
kilmistir (Coulthard 2020; Peditto ve ark. 2020).
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Dis hekimligi hizmetlerinin verilmesinde politika koyucularin, mevcut ve gelecekteki pandemiler i¢in en
iyi politika seceneklerini tanimlarken, toplumsal risk ve sonuglari degerlendirebilmek i¢in giivenilir
gozlemleri iceren ve ayni zamanda olusabilecek riskleri belirleyip bu risklere hazirlikli olma konusunda
caba gostermesi gerekmektedir, ayn1 zamanda covid-19°un hastalar acgisindan mevcut hizmete erisim
esitsizligini daha da yiikselttigi, dis hekimleri agisindan covid-19 kaynakli vaka ve 6liim oranlarinin yiiksek
oldugu bolgelerde calisirken enfekte olma korkularmin ¢ok yiliksek oldugu da g6z Oniinde
bulundurulmahidir (Beltran-Aguilar ve ark., 2021; Moraes ve ark., 2020).
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