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ÖZET
Amaç: Çalışmanın amacı fantom model olarak Anestezi İletim 

Modeli üzerinde verilen eğitimin etkililiğini ve diş hekimliği 

öğrencilerinin lokal anestezi eğitimine olan talep ve algılarını 

değerlendirmektir.

Gereç ve Yöntem: Bu çalışmada,  hasta başında en az 1 kez 

lokal anestezi uygulaması gerçekleştirmiş olan Diş Hekimli-

ği Fakültesi öğrencilerine manuel olarak cevaplandırdıkları 

14 soruluk anket yapılmış ve toplam 123 tam yanıt alınmıştır. 

Fantom model üzerinde çalışan ve çalışmayan gruplar için de-

ğişkenlere yönelik yüzde dağılımları incelenmiştir. Grup farklı-

lıkları analizinde 2 grup karşılaştırmalarında Mann-Whitney-U 

testi, 3 ve üzeri grup karşılaştırmalarında Kruskal-Wallis test 

kullanılmıştır.

Anlamlılık düzeyi p < 0,05 olarak alınmıştır.

Bulgular: Fantom model üzerinde çalışan öğrenciler istatis-

tiksel olarak anlamlı olacak şekilde pratik açıdan daha yeterli 

eğitildiklerini düşünmektedir (p = 0.036). Fantom model üze-

rinde çalışan ve çalışmayan öğrencilerin hasta başında ilk 

anestezilerini yaptıkları andaki korku seviyeleri arasında ista-

tistiksel olarak anlamlı bir farklılık bulunmamıştır (p = 0.070). 

Fantom model üzerinde çalışan öğrenciler kendilerine en az 

güvendikleri anestezi tekniği olarak tüber anesteziyi belirtir-

ken, fantom model üzerinde çalışmayan öğrenciler için bu 

teknik inferior alveolar sinir anestezi olmuştur. Öğrenciler has-

ta başında anestezi uygulamaya başladıklarında kendilerini 

en çok yetersiz hissettikleri alanları sırasıyla anatomi, komp-

likasyon yönetimi, farmakoloji, hasta iletişimi ve yasal yönler 

olarak belirtmiştir. Fantom model üzerinde çalışmayan öğren-

ciler kendilerini yasal yönlerden istatistiksel olarak anlamlı ola-

cak şekilde daha yetersiz hissetmektedir (p = 0.034). 

Sonuç: Eğitimde öğrenci görüşlerini öğrenmek dersin gelişti-

rilmesi açısından önem taşımaktadır. Fantom model üzerinde 

çalışmanın öğrencilerin başarısına olan katkısı bilinmese de 

öğrencilerin eğitim algılarına pozitif yönde etki ettiği görül-

müştür.

Anahtar kelimeler: lokal anestezi eğitimi, fantom model kul-

lanımı, lisans kliniği, anestezi iletim modeli

SUMMARY
Aim: This study aimed to determine the effectiveness of trai-

ning on the Conduction Anesthesia Model, and to evaluate 

dental students’ demand for and perception of local anesthe-

sia education.

Materials and Method: A 14-item questionnaire was manu-

ally administered to the students who had performed local 

anesthesia at least once. In all, 123 complete answers were 

obtained. The percentage distributions of the variables were 
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examined for groups that trained and did not train with 

mannequin models. To analyze group differences, the 

Mann-Whitney U test was used for comparing two groups; 

the Kruskal-Wallis test was used for comparing three or 

more groups. The significance level was set at p < 0.05.

Results: Students who trained with mannequin models 

considered themselves significantly more effectively 

educated (p = 0.036). Considering the anxiety levels of 

students towards their first experience performing anest-

hesia, no statistically significant differences were found 

between the groups (p = 0.070). The students who used 

mannequin models indicated they felt the least confident 

in performing tuber anesthesia, while the other group said 

the same about inferior alveolar nerve anesthesia. The 

areas in which students performing dental anesthesia for 

the first time were most likely to feel inadequate were ana-

tomy, complication management, pharmacology, patient 

communication, and legal considerations. Students who 

did not perform dental anesthesia on mannequin models 

felt significantly less qualified with regard to legal consi-

derations (p = 0.034). 

Conclusions: It is crucial that we listen to dental students 

in order to better understand what must be done to im-

prove dental education. Although the contribution of tra-

ining on mannequin models to the success of students is 

unknown, training models seem to positively affect stu-

dents’ perceptions of education.

Key words: local anesthesia education, mannequin mo-

del training, undergraduate clinic, conduction anesthesia 

model

GİRİŞ
Başarılı bir ağrı yönetimini hedef alan dental anestezi uy-

gulamaları, bir diş hekiminin temel becerisi olarak kabul 

edilmektedir. Lokal anestezinin başarısı hem hasta hem 

de diş hekimi açısından tedaviyi kolaylaştırmak ile kalma-

yıp, hastaların diş hekimleri tercihlerinde belirleyici bir rol 

oynamaktadır.1,2 Diş hekimliğinde her gün uygulanan en 

yaygın prosedürlerden biri olan lokal anestezi konusunda 

diş hekimlerinin uygun teknik seçimini yapabilmesi ve bu 

teknikte kendinden emin olup bu güveni hastalara yansıt-

maları çok önemlidir.2

Diş hekimliğinde lokal anestezi öğretim müfredatının dün-

ya genelinde önemli farklılıklar gösterdiği görülmekte-

dir.3,4 Örneğin, ilgili müfredatta lokal anestezi teorik eğitim 

başlangıcına yönelik 1. yıl ile 4. yıl arasında değişen geniş 

bir çeşitlilik söz konusudur.3 Benzer bir şekilde pratik eği-

tim şekilleri de çeşitlilik göstermektedir. Bazı diş hekimliği 

fakülteleri klinik öncesi fantom eğitim modellerini veya en-

jeksiyon uygulamaları için portakal gibi nesneler kullanır-

ken, bazıları da ilk enjeksiyonları direk insanlar üzerinde 

uygulamaktadır.3-5

Fantom modellerin kullanımı, laboratuvar ve klinik ara-

sındaki boşluğu kapatarak öğrenmeyi destekleyerek ve 

öğrencilerin klinik tedavi prosedürleri hakkında daha net 

bir anlayış geliştirmelerine yardımcı olabilmektedir.1 Ek 

olarak, farklı modellerin kullanımının, uygulamalı eğitimi 

daha da değerli hale getirerek genel olarak öğrenci ge-

lişimine katkıda bulunacağı belirtilmektedir.1,2  Brand ve 

ark.3 Avrupa ve İsrail'deki 267 diş hekimliği okulunda yap-

tıkları bir anket çalışmasında, çoğu öğrencinin hastalara 

uyguladıkları enjeksiyonlar ile ilgili güvensizlik yaşadığını 

ve klinik öncesi anatomik model uygulamalarını tercih et-

tiğini belirtmiştir. Öte taraftan yapılan güncel bir çalışma 

sonuçlarında öğrencilerin iletişim kurabileceği ve tepkile-

rini gözlemleyebileceği ortak bir partner üzerinde eğitim 

almalarının özgüveni arttırma olasılığının model üzerinde 

yapılan çalışmalara göre daha yüksek olduğu savunul-

muştur.4

Diş hekimliği eğitimi amaçları doğrultusunda geliştirilen 

Anestezi İletim Modeli; (SUG2005-UL-SP; Nissin Dental 

Products Inc., Kyoto, Japonya) çıkarılabilir diş eti, 32 adet 

anatomik şekilli diş ve pille çalışan gösterge ünitesine 

bağlı bir metre uzunluğunda elektrik kablosu ile donatıl-

mıştır. Kullanım kılavuzunda da tanımlandığı gibi, model 

üzerinde infraorbital foramen, mandibular foramen, men-

tal foramen, büyük palatin foramen, insisiv foramen ve 

alveolar foramenleri temsil eden 11 adet anestezik hedef 

sensör bölgeleri mevcuttur. Uygun bir pozisyon ve doğru 

açı sağlandığında, sesli sinyal kullanıcıyı gösterge ünitesi 

üzerinde yanan kırmızı bir ışıkla birlikte bilgilendirmekte-

dir. İstenildiğinde gösterge ünitesinin sesi kapatılabilmek-

te, iğne ucunun sensör noktalarına teması ışık ile takip 

edilebilmektedir.

Çalışmamızda lokal anestezi eğitimine yönelik öğrenci 

fikirlerini öğrenmek ve klinik öncesi dental anestezi uy-

gulama eğitiminde Anestezi İleti Modeli üzerinde verilen 

eğitiminin etkisini değerlendirmek amaçlanmıştır.

GEREÇ VE YÖNTEM
Çalışmanın etik onayı Altınbaş Üniversitesi Klinik Araştır-

malar Etik Kurulundan alındı (2022/123, 17.03.2022). Al-

tınbaş Üniversitesi Entegre Klinik’lerde hastalarına en az 

bir kere lokal anestezi uygulayan diş hekimliği öğrencile-

rinden oluşturulan hedef kitleye yanıtların anonim kaldığı 

bir anket uygulanması amaçlandı.

Koronavirüs pandemisinin ilanı nedeniyle 2. dönem prek-

linik eğitimini alamayan ve lokal anestezi pratiğini direk 

hasta üzerinde deneyimleyen öğrenciler fantom modeli 

üzerinde çalışmayan öğrenci grubunu oluşturdu. Pande-

minin ilan edildiği dönemden sonraki eğitim öğretim yı-

lında teorik ve preklinik derslere senkron hibrit öğrenme 

ile katılan öğrenciler ise fantom modeli üzerinde çalışan 

 Lokal Anestezi Eğitimine Öğrenci Bakışı



2067tepeklinik

öğrenci grubuna dâhil edildi. Fantom model üzerinde 

çalışma fırsatı bulan bu öğrenciler sosyal mesafe kısıtla-

maları dâhilinde teorik derslere isteğe bağlı olarak online 

veya yüz yüze katılım gösterirken, preklinik derslerine de 

gruplar halinde dönüşümlü olarak yüz yüze eğitim alacak 

şekilde katılım gösterdi.

Mayıs 2022'de araştırmacılar, 4. ve 5. sınıf lisans öğren-

cilerine sınıf toplantısı aracılığıyla anket yapılacağını ve 

katılımcı kaynağı olarak da kimliklerinin anonim olacağı-

nı duyurdu. Ankete gönüllü olarak katılmayı kabul eden 

hasta başında en az bir kez anestezi yapmış diş hekimliği 

öğrencileri çalışmaya dâhil edildi.

Anketler dağıtılmak üzere yazdırıldıktan sonra, diş hekim-

liği fakültesi öğrencileri dental anestezi eğitimi ile ikili, 

çoktan seçmeli ve derecelendirme ölçeği sorularını içe-

ren 14 soruluk anketi manuel olarak yanıtladılar (Tablo 1).

Tablo 1. Anket soruları ve katılımcıların anket sorularına verdikleri yanıtların ta-
nımlayıcı bilgileri

 Lokal Anestezi Eğitimine Öğrenci Bakışı
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Derecelendirme sorularından katılımcıların dental anes-

tezi eğitimiyle ilgili görüşlerini değerlendiren sorular, 1 

puanın “kesinlikle yetersiz” ve 5 puanın “çok yeterli” ifade 

edildiği beşli Likert ölçeği ile derecelendirildi. Öğrencile-

rin korku seviyelerinin irdelendiği soruda ise 1 puan  “hiç 

korkmadım”, 5 puan “çok korktum” olarak yine beşli Li-

kert ölçeği ile değerlendirildi. 

İstatiktiksel Analiz
Çalışmada fantom model üzerinde çalışan ve çalışmayan 

gruplar için değişkenlere yönelik yüzde dağılımlar sunul-

muştur. Kolmogorov-Simirnov ve Shapiro-Wilk normallik 

testleri sonucunda p&lt;0.05 olduğundan normal dağılım 

sağlanmadığı için, grup farklılıkları analizinde iki grup kar-

şılaştırmalarında Mann-Whitney-U testi, üç ve üzeri grup 

karşılaştırmalarında Kruskal-Wallis test kullanılmıştır. An-

lamlılık düzeyi 0.05 alınmış ve analiz sonuçları SPSS 26.0 

(IBM SPSS Inc., New York)  sürümü ile gerçekleştirilmiştir.

BULGULAR
Anket çalışmasına dâhil edilme kriterlerine uymakta olan 

148 öğrenciden 123 ü katılmıştır. Ankete katılım oranı 

%83,1 dür. 123 öğrencinin 63’ünü fantom model üzerinde 

çalışmayan öğrencileri oluşturmaktadır.

Fantom model üzerinde çalışmayan katılımcılar ince-

lendiğinde; katılımcıların çoğu, %61,9 oranıyla kadındır. 

Katılımcıların çoğu, %39,7 oranıyla ilk enjeksiyonlarını 

yaptığında teorik açıdan yeterince eğitilmek konusunda 

kararsız olduklarını ifade ederken, çok yetersiz eğitildiği-

ni düşünenlerin yüzdesinin %4,8 olduğu görülmüştür. 

Katılımcıların çoğu, %34,9 oranıyla ilk enjeksiyonlarını 

yaptığında pratik açıdan yeterince eğitildikleri konusun-

da kararsız olduklarını ifade ederken, pratik açıdan çok 

yetersiz eğitildiğini düşünenlerin yüzdesinin %19 olduğu 

görülmüştür (Tablo 1). 

Fantom model üzerinde çalışan katılımcılar incelendiğin-

de; katılımcıların çoğunun %53,3 oranıyla kadın olduğu 

görülmüştür. Katılımcıların çoğu, %45,0 oranıyla ilk enjek-

siyonlarını yaptığında teorik açıdan yeterli eğitildiklerini 

ifade ederken, çok yetersiz eğitildiğini belirten öğrenci-

ye rastlanmamıştır. Katılımcıların çoğu, %36,7 oranıyla ilk 

enjeksiyonlarını yaptığında pratik açıdan yeterince eğitil-

mek konusunda kararsız olduklarını ifade ederken, pratik 

açıdan çok yetersiz eğitildiğini düşünenlerin yüzdesinin 

%3,3 olduğu görülmüştür (Tablo 1).

‘İlk enjeksiyonunuzu yaptığınızda teorik açıdan yeterince 

eğitildiğinizi düşünüyor muydunuz?’ sorusu fantom mo-

del kullanımı açısından anlamlı bir farklılık göstermiştir 

(p=0,016). Farkın kaynağı için ortalama değerlere bakıldı-

ğında fark, ortalama değeri daha yüksek olan fantom mo-

del üzerinde çalışan katılımcılardan kaynaklanmaktadır 

(Tablo 2).

 Lokal Anestezi Eğitimine Öğrenci Bakışı
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Tablo 2. Fantom model kullanan ve kullanmayan öğrenciler arasında farklılığın 
incelemesi

 Lokal Anestezi Eğitimine Öğrenci Bakışı
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‘İlk enjeksiyonunuzu yaptığınızda pratik açıdan yeterince 

eğitildiğinizi düşünüyor muydunuz?’ sorusu fantom mo-

del kullanımı açısından anlamlı bir farklılık göstermiştir 

(p=0,036). Farkın kaynağı için ortalama değerlere bakıldı-

ğında fark, ortalama değeri daha yüksek olan fantom mo-

del üzerinde çalışan katılımcılardan kaynaklanmaktadır. 

(Tablo 2).

Fantom model üzerinde çalışmayan katılımcıların çoğu, 

%87,3 oranıyla dental anestezi dersinin pratik kısmına yö-

nelik olarak ders notlarından yararlandıklarını ifade etmiş-

lerdir. Fantom model üzerinde çalışan katılımcıların çoğu, 

%85 oranıyla dental anestezi dersinin pratik kısmına yöne-

lik olarak ders notlarından ve sosyal medyadan yararlan-

dıklarını ifade etmişlerdir. Dental anestezi dersinin pratik 

kısmına yönelik olarak öğrencilerin anatomi atlasından 

yararlanma yüzdeleri fantom model üzerinde çalışma-

yan öğrenciler için %31,7, fantom model üzerinde çalışan 

öğrenciler için ise % 18,3 olarak belirlenmiştir (Tablo 1). 

Fantom model kullanan ve kullanmayan öğrenciler ara-

sında derslerin teorik ve pratik kısımlarına yönelik olarak 

yararlandıkları kaynak türleri arasında istatistiksel olarak 

anlamlı bir farka rastlanmamıştır (Tablo 2). Derslerin teorik 

kısmında yönelik olarak fantom model üzerinde çalışma-

yan öğrencilerin anatomi atlasından istatistiksel olarak an-

lamlı olacak şekilde daha fazla yararlandığı görülmüştür 

(p=0,015) (Tablo 2).

Hasta başında ilk anestezi uygulamaları sırasında fantom 

model üzerinde çalışmayan öğrencilerin %19 ‘u kendile-

rinin hiç hazır olmadığını belirtirken, fantom model üze-

rinde pratik yapma şansına sahip öğrencilerde bu oranın 

%8,3 olduğu görülmüştür. Hasta başında anestezi yap-

maya hazır olduğunu belirtenlerin yüzdesi fantom model 

üzerinde çalışmayan ve çalışan öğrencilerde, sırasıyla 

%14,3 ve %21,7 olarak bulunmuştur (Tablo 1).  Fantom mo-

del üzerinde çalışan veya çalışmayan öğrenciler arasında 

hasta başında ilk anestezi uygulamaları sırasında kendile-

rini hazır hissetmeleri açısından istatistiksel olarak anlamlı 

bir fark bulunmamıştır (p=0,07) (Tablo 2).

Hasta başında anestezi uygulamaları sırasında öğrencile-

rin kendilerini en yetersiz hissettikleri alanlar irdelendiğin-

de fantom model kullanan ve kullanmayan öğrencilerde 

bu alanlar anatomi, komplikasyon yönetimi, farmakoloji, 

hasta iletişimi ve yasal yönler olarak sıralanmıştır (Tablo 1). 

Gruplar arasındaki anlamlı farka bakıldığında, fantom mo-

del üzerinde çalışmayan öğrencilerin yasal yönler açısın-

dan kendilerini istatistiksel olarak anlamlı olacak şekilde 

daha yetersiz hissettikleri görülmüştür (p=0,034) (Tablo 2).

Fantom model üzerinde çalışan öğrenciler kendilerine 

en az tüber anestezi tekniğinde güvendiklerini belirtirken 

(p<0,01),  fantom modeli üzerinde çalışmayan öğrenciler 

ise en güvensiz oldukları anesteziyi inferior alveolar sinir 

anestezisi olarak belirtmiştir (p<0,01) (Tablo 3).

Tablo 3. Fantom model üzerinde çalışan ve çalışmayan öğrencilerin kendilerine 
en az güvendikleri anestezi tekniklerinin grup içi analizi

Fantom kullanan öğrenciler ve fantom kullanmayan öğ-

rencilerin ilk gerçek anestezi uygulamalarına yönelik 1 

ile 5 arasında skorladıkları korku seviyeleri arasında ista-

tistiksel olarak anlamlı bir farklılık bulunmamıştır (p=0,07). 

Fantom model kullanan ve kullanmayan öğrenciler kendi 

aralarında değerlendirildiğinde ilk gerçek anestezi uygu-

lamalarındaki korku seviyelerini istatistiksel olarak anlamlı 

yüksek olacak şekilde 3 skoruyla belirtmişlerdir (Tablo 4).
Tablo 4. Fantom model üzerinde çalışan ve çalışmayan öğrencilerin korku sevi-
yelerinin grup içi analizi

Öğrencilere sunulan öneri seçeneklerinin yanıtları de-

ğerlendirildiğinde, fantom model üzerinde çalışmayan 

öğrencilerin çoğu, %55,9 oranıyla "Klinik öncesi fantom 

modelde pratik yapma" önerisinde bulunmuştur (Tablo 1). 

Fantom model üzerinde çalışan öğrencilerin çoğu, %71,4 

oranıyla pratik eğitimin 2. Sınıfta başlaması önerisinde bu-

lunmuştur (Tablo 1). Gruplar arasında öğrencilerin öneri-
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lere verdikleri cevaplar incelendiğinde "Pratik eğitimin 2. 

Sınıfta başlaması" seçeneği fantom model üzerinde çalı-

şanlarda istatistiksek olarak anlamlı derecede yüksek bu-

lunmuştur (p<0,01) (Tablo 5).

Tablo 5. Dental anestezi eğitimine yönelik sunulan önerilerin değerlendirilmesi 
gruplar arası değerlendirilmesi

TARTIŞMA
Türkiye'de diş hekimliği lisans eğitimi 5 yıl sürmektedir 

ve her diş hekimliği fakültesi; mezunlara yönelik açıkça 

tanımlanan yetki alanlarını karşılaması koşuluyla, kendi 

programını tasarlamakta özgürdür. Lisans öğrencileri 3. sı-

nıflarının güz ve/veya bahar döneminde bulundukları diş 

hekimliği fakültelerinin müfredatlarına bağlı olarak dental 

anestezi dersini almaktadırlar.5

Diş Hekimliği eğitimi veren fakültelerde, lokal anestezi 

dersinin başlangıç yıllarına dair dünya genelinde fark-

lılıklar olduğu görülmektedir.3 Örneğin; Amsterdam ve 

Stockholm’ de teorik ve pratik eğitim 2. sınıfta başlamak-

tayken, Malmö’ de ve Leeds’ de 1. sınıfta başlamaktadır. 

Brand ve ark.3 lokal anestezi pratik eğitimine 4. sınıfta 

başlayan Bükreş’ deki ve Parma’daki fakültelerde okuyan 

öğrencilerin uygulamalı eğitimlerin daha öne alınması-

nı tercih ettiklerini ifade etmektedir.  Bizim çalışmamızda 

öğrenciler istatistiksel olarak anlamlı olacak şekilde pratik 

eğitimlerin 2. sınıfta başlamasını önerirken, teorik eğitimin 

başlangıç yılına dair bir değişiklik önermemiştir. Fantom 

model üzerinde çalışan öğrencilerin modeller üzerinde 

daha geniş zamanda çalışmak istemesinin istatistiksek 

olarak anlamlı derece yüksek olması, kororavirüs pande-

misi sebebiyle pratik derslerin sosyal mesafe kısıtlamaları 

dâhilinde daha az saat olarak yapılmasına bağlanmıştır.

Lokal anestezi dersinin teorik içeriği Ulusal Çekirdek Eği-

tim Programı dâhilinde Türkiye'deki tüm diş hekimliği fa-

kültelerinde uyumlu olsa da, pratik eğitiminin verilişi açı-

sından farklılıklar olduğu görülmektedir. Bazı diş hekimliği 

fakülteleri teorik eğitimi preklinikte fantom modellerle eği-

timi ile birleştirse de, diş hekimliği fakültelerinin çoğu, 

klinik gözlemin ardından doğrudan insanlara enjeksiyon 

yaparak öğrencilerin becerilerini  geliştirmeyi amaçlamak-

tadır.1,6 Türkiye’ de lokal anestezi eğitimine yönelik araştır-

malar incelendiğinde, Tomruk ve ark.’nın 5 17 diş hekimli-

ği fakültesini dâhil ederek yaptıkları anket çalışmasının en 

kapsamlı araştırma olduğu görülmektedir. Bu araştırma-

da, mevcut fakültelerin neredeyse yarısında, klinik uygu-

lamalar öncesinde öğrencilerin portakal ve benzeri mey-

veler üzerinde enjeksiyon pratiği yaptığı belirtilmektedir. 

Lokal anestezi pratik eğitimine yönelik bir diğer yöntem 

öğrencilerinin birbirleri üzerinde uygulama yapmasıdır.7,8 

Yapılan çalışmalarda; uygulama sırasında akranlarından 

ve eğitimcilerinden gelen geri bildirimlerin, öğrencilerin 

kendilerini daha hazırlıklı hissetmelerine neden olduğu 

ve hastalar ile daha kolay empati kurmalarına olanak sağ-

ladığı bildirilmektedir.8-10 Amerika Birleşik Devletleri ve 

Avrupa’da kliniğe geçiş ritüeli olarak kabul edilen ve en 

yaygın olarak uygulandığı belirtilen bu yöntemin bera-

berinde birtakım etik kaygılar getirdiği görülmektedir.7,11  

Etik kaygılar, öğretim üyeleri ve öğrenciler arasındaki güç 

dengesizliğinin öğrencileri zorlayarak uygulamaya katılım 

rızalarına etki edebilmesinden kaynaklanmaktadır.11 Ro-

senberg ve ark.7 herhangi bir tedavi amacıyla yapılmayan 

ve ciddi komplikasyon riskleri taşıyan bu yöntemin kabul 

edilemez olduğunu savunmaktadır. Fakültemizde isteyen 

öğrenciler işleme yönelik onam formu imzalayarak birbir-

leri üzerinde uygulama yapabilmektedir. Çalışmamızda 

fantom model üzerinde çalışma fırsatı olan hiçbir öğrenci-

nin arkadaşı üzerinde anestezi yapmadığı görülmektedir. 

Öte taraftan fantom model üzerinde çalışmayan öğren-

cilerde de bu sayının oldukça az olması, öğrencilerin bu 

yöntemi tercih etmemeye meyilli olduklarını ortaya koy-

maktadır.

Klinik öncesi dönemde eğitim modelini kullanan öğren-

ciler, bunun insan üzerinde yapacakları ilk enjeksiyonları 

için faydalı bir hazırlık olduğunu düşünmektedirler ve bu 

nedenle öğrencilerin çoğu diş hekimliği müfredatına bir 

klinik öncesi eğitim modelinin dahil edilmesini önermek-

tedir.12 Öte taraftan fantom üzerinde verilen preklinik eği-

tim ile klinik performans açısından pozitif bir ilişkinin olma-

dığını belirten çalışmalar da mevcuttur.4,13,14

Diş hekimliği’nde lokal anestezi uygulamaları, yaygın bir 

prosedür olmasına rağmen hekimler için zaman zaman 

kaygı yaratan bir prosedür haline gelebilmektedir.15 Si-

mon ve ark.16 , %18,8 (n=711) oranında bir grup diş heki-

minin, anestezi enjeksiyonu yaparken korktuğunu bildir-

mişlerdir. Lokal anestezi uygulamalarına yönelik olarak 

öğrencilerin de anksiyetesini ölçen birçok çalışma söz 

konusudur.4,8,10,15,17 López‐Cabrera ve ark.15 çalışmasına 

paralel olarak bizim çalışmamızda fantom model üzerinde 

çalışmayan öğrencilerin anksiyete seviyeleri daha yüksek 

olarak bulunsa da her iki grup arasında istatistiksel olarak 

anlamlı bir farka rastlanmamıştır.

Öğrencilerin stres ve endişe kaynağının en büyük nede-

ni olarak inferior alveolar sinir bloğu (IASB) enjeksiyonları 

gösterilmektedir.18,19 Bu anestezi tekniğinde birden çok 

anatomik referans noktasının olması ve iğne ucunun doğ-

ru bir şekilde konumlandırılmasının gerekliliği nedeniyle 

öğrencilerin ustalaşma süreci uzayabildiği belirtilmiş-

tir.12,20 Çalışmamızda fantom model kullanmayan öğrenci-

lerin istatistiksel olarak anlamlı olacak şekilde kendilerine 

en az güvendikleri anestezi tekniği olarak IASB anestezisi 
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olduğunu göstermişlerdir.

Son yıllarda klinik öncesi beceri eğitimi için geleneksek 

fantom uygulamalarına alternatif olarak sanal gerçeklik 

çalışma alanları geliştirilmeye başlanmıştır. Sanal gerçek-

lik ortamını yaratmak için öğrenciler üç boyutlu gözlük-

ler takmaktadır. Öğrencilerin kendi kendilerini yöneterek 

çalıştıkları sanal gerçeklik ortamı, görsel- işitsel ipuçları-

na ve öğrenciye objektif olarak verilen performans geri 

bildirimine dayanmaktadır. Bildirilen avantajlar arasında, 

gerekli görülen süpervizör sayısında azalma, geleneksel 

süpervizör-yönetimli sınıflara kıyasla çalışma hızını artırma 

potansiyeli yer almaktadır.21

Corrêa ve ark.22 IASB anestezi tekniği uygulamalarına yö-

nelik bilgisayar destekli sanal gerçeklik simülatörler ile 

gerçekleştirdikleri çalışma sonuçlarının tamamen başarılı 

bulmuşlardır. Bilgisayar destekli sanal gerçeklik simüla-

törlerinin IASB anestezi tekniğinde özellikle doku direnci, 

iğnenin ilerleme derinliği ve iğne ucunun doğru lokalizas-

yonda yerleştirme görevi göz önüne alındığında oldukça 

tahmin edici olduğunu belirtmişlerdir. Literatürde, öğren-

cilerin fantom model üzerinde çalıştıktan sonra kendileri-

ni daha rahat hissettiklerini belirtseler de bu modellerin 

statik olduğundan yakındıkları görülmektedir.2,3,23 Yaptı-

ğımız preklinik çalışmalarındaki gözlemlerimize göre de, 

Anestezi İleti Modelinin özellikle doku derinliği ve direnci 

açısından öğrencileri gerçekten uzaklaştırdığı görülmüş-

tür. Bu durum, Anestezi İleti Modelinin enjeksiyon süreci-

nin simülasyonunu eksiksiz sağlayamadığını ve bilgisayar 

destekli sanal gerçeklik simülatörlerinin daha avantajlı 

olabileceğini düşündürmektedir. 

SONUÇLAR
Eğitim kalitesini arttırmak amacıyla öğrenci görüşlerinin 

öğrenilmesi eğiticiler açısında bir yol gösterici olarak gö-

rülmelidir. Bu çalışmada, öğrencilerin uygulamalı eğitim 

metotlarına genel olarak değer verdikleri ve bu metotlar 

için hevesli oldukları görülmektedir. Klinik eğitime bir köp-

rü görevi gören preklinik eğitiminde sanal gerçeklikten 

akran uygulamalarına kadar mümkün olduğunca çeşitli 

metotların birlikte kullanılmasının yararlı olacağı düşünül-

mektedir. 

Çıkar Çatışması: Bu çalışma ilgili yazarlarının çıkar çatış-

ması yoktur.

Finansal Kaynak: Bu çalışma için herhangi bir kurum 

veya kuruluştan maddi bir destek alınmamıştır
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