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Toplum Yapay Zeka ile Dental Tani Konmasina Hazir Mi?

Amag: Calismamizin amaci, dis hekimligi pratiginde kullanima
sunulmusg/sunulacak olan yapay zeka destekli dental tan
yapabilen uygulamalar ile koruyucu hekimlik ve kisisellestiriimis
saglik uygulamalarina Tirk toplumunun bakis agisini belirlemektir.

Gereg ve Yontemler: Web esasli anket platformu kullanilarak, 29
adet kapall uglu ve 2 adet acik uglu toplam 31 adet farkli soru ile
hazirlanmis olan anketimiz ana dili TUrkge olan 307 kisiye gevrimigi
olarak uygulanmigtir. Anketimizin sorular iki Endodontist, bir
Pedodontist ve bir Agiz, Dis ve Cene Radyolojisi uzmani dis hekimi
tarafindan hazirlanmigtir. Sorular “agiz-dis saghgi politikalan ve
okur-yazarligi, koruyucu dis hekimligi uygulamalari, dis hekimine
erisim, agiz-dis saghgi ve teknoloji isbirligi, dis hekimliginde yapay
zeka uygulamalan” basliklari igerisinde yer almaktadir.

Bulgular: Ankete katilan kigilerden; % 78.2’si “saglik faliyetlerinin
toplumun her kesimine ulagsmadigini diisiinirken”, % 44.6’s1 “agiz
ve dis saghg hakkinda bilgisinin yeterli oldugunu”, % 54.1’i
“koruyucu dis hekimligi uygulamalarindan yararlanamadigini”, %
55.7’si “dis hekiminin dental tani ve teshis koyarkenki gegirdigi
slirenin uzamasinin dental anksiyete seviyelerini etkiledigini”, %
60.9'u “hissettikleri agiz ve dis saghdi problemlerinde internetten
etkin ve dogru bilgiye erisemedigini”, % 83.7’si “Yapay zeka
uygulamalarinin  dental tani ve teshiste etkili olabilecegini
distindigunl” ve % 93.8'i “dis hekimi ve yapay zekannin ortaklasa
calisabilecegini” diglinmektedir.

Sonug: Bu calisma, Turk toplumunun agiz ve dis saghg
konusundaki  deg@erlendirmelerini  ortaya  koyarken, dis
hekimliginde yeni teknolojilerin kullaniimasi gerektigini de
gOstermektedir. Bununla birlikte, yapay zeka tabanli agiz-dis
saghgr uygulamalarinin dis hekimligi pratiginde kullaniimasi
gerektigi ve bu tip uygulamalarin hem koruyucu hekimlik hem de
dental saglik turizmi gibi konularda toplumun yararina rol alacagi
sonucunu ortaya koymaktadir.
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ABSTRACT

Is The Society Ready For Dental Diagnosis With Artificial
Intelligence?

Background: This study aims to determine the perspective of
Turkish society on preventive medicine and personalized
healthcare practices with artificial intelligence-assisted dental
diagnostic applications that are/will be put into use in dentistry
practice.

Methods: Our questionnaire, which was prepared with 29 closed-
ended and 2 open-ended questions using a web-based
questionnaire platform, was applied online to 307 people whose
native language is Turkish. The questions of our questionnaire were
prepared by two endodontists, one pedodontist, and one oral,
dental, and maxillofacial radiology specialist dentist. The questions
are under the headings of “oral-dental healthcare policies and
literacy, preventive dentistry practices, access to dentists, oral-
dental healthcare and technology cooperation, artificial intelligence
practices in dentistry.

Results: % 78.2 of the respondents think that “healthcare activities
do not reach all segments of the society”, % 44.6 think that “their
knowledge of oral and dental healthcare is sufficient”, % 54.1 think
that “they cannot benefit from preventive dentistry practices”, %
55.7 think that “prolongation of the dentist's time spent in dental
diagnosis and diagnosis affects dental anxiety levels”, % 60.9 think
that “they cannot access effective and accurate information from
the Internet in oral and dental health problems they feel”, % 83.7
think that “artificial intelligence applications can be effective in
dental diagnosis and diagnosis”, and % 93.8 think that “dentist and
artificial intelligence can work together”.

Conclusion: This study shows that new technologies should be
used in dentistry while revealing the evaluations of the Turkish
society on oral and dental healthcare. However, it reveals that
artificial intelligence-based oral-dental healthcare practices should
be used in dentistry practice and that such practices will play a role
in the benefit of society in matters such as preventive medicine and
dental healthcare tourism.
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Dis hekimliginde erken teshis bircok vakanin
prognozunu etkileyen 6nemli faktdrlerden  biri
olmaktadir.! Dis hekimliginde hastaya teshis koymak
icin agiz ici muayene ile birlikte en sik kullanilan
yardimci yontem agiz ici ve agiz disi radyolojik
gérantulemelerdir. Bununla  birlikte  radyolojik

gorantilerin  degerlendiriimesi ve yorumlanmasinda
subjektif farkliliklar siklikla kargimiza gikmaktadir.?

Yapay Zeka (YZ), normalde insan zekasi gerektiren
gorevleri gerceklestirebilmek icin bilgisayarlar veya
makineler tarafindan bilgi edinilmesi ve &grenilmesi
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olarak  tanimlanabilir®*  Genel olarak YZ'nin
yapabilecekleri arasinda konugma tanima, karar verme
ve tibbi tani koyma gibi secenekler bulunmaktadir.
YZ'nin radyolojide géruntulerin yorumlanma hizini ve
dogrulugunu arttirarak radyologlara fayda veren
yardimci araclar olarak hizmet ettigi calismalar
bulunmaktadir.>®¢ Bu durumda YZ profesyonel gozle
dahi fark edilmeyebilecek géruntilerdeki anormallikleri
tespit etme veya insan tarafindan ¢ézilmeyen sorunlari
¢cbdzme kapasitesine sahip olabilir.

YZ'nin dis hekimligi radyolojisinde kullaniimasi dis
hekimligi &grencilerine destek saglayacagr gibi,
hekimlerin teshis basarisini arttirmasinda, ekran ve
cevre sartlart nedeniyle teshiste ortaya cikan
zorluklarin gideriimesinde ve kolay fark edilemeyen
hastaliklarin saptanmasinda faydali olacagi
disUnulmektedir.® YZ ile dental bir gdérlntileme
Uzerinden curUklerin, periapikal lezyonlarin, kist ve
timoérlerin, periodontal hastaliklarin tespit edilmesi
mUmkin olabilmektedir.? Ginimuzde bazi insanlar
YZ'nin dis hekimliginde kullaniimasinin  faydal
olabilecegini ve gelecekte mutlaka kullaniimasi
gerektigini, kimi insanlar ise YZ'nin asla radyoloji
uzmanlarinin yerini alamayacagini diisinmektedir.”

Saglikta dijitallesme, tim saglk ve saglik hizmetleri
Ozelindeki sureglerin agirlikli olarak bulut ortaminda
web ve mobile tasinarak otomatize edilmesini
icermektedir. Ulkemizde, geleneksel ydntemlerle elde
edilen verilerin; e-Nabiz (kisisel saglik sistemi), Aile
Hekimi Bilgi Sistemi (AHBS), Karar Destek Sistemi
(KDS), Merkezi Hekim Randevu Sistemi (MHRS) gibi
ortamlarda dijitallestigi uygulamalar da mevcuttur.®
Saglik hizmetlerinde, YZ destekli yenilikci teknolojilerin
tanitimi hekimlerin iglerini kolaylastirmayi, hastalarin
ybnetimini ve tedavi sonuclarinin iyilestiriimesini
amaglamaktadir. YZ teknolojisinin tip alaninda saglkl
ve sorunsuz bir sekilde gelismesi hem halkin bu
sistemleri kabul etmesine, hem de bu vyenlikleri
uygulayan kisilerin entegrasyonuna baghdir.®

Bu calismanin amaci Turk toplumunun YZ'nin dig
hekimliginde kullaniimasi hakkindaki dusUncelerini
degerlendirmektir.

GEREGC VE YONTEM

Bu calisma Turkiye’nin gesitli sehirlerinde yagsayan 18
yas ve Uzeri 307 bireyin katihmi ile SurveyMonkey
(SurveyMonkey Europe UC) Uzerinden web esasli
anket olarak duzenlenmistir ve anket sorulari mobil
telefon, tablet veya bilgisayar Gzerinden yanitlanmistir.
Ankete katilan bireylerden isim, yas ve cinsiyet bilgileri
ya da baska demografik bilgiler sorulmamis olup,
calisma istanbul Medipol Universitesi, Girisimsel
Olmayan Etik Arastirmalar Kurulu’nun 20.05.2021 tarih
ve 497 karar numarali izni ile yurGtalmusgtar.

Ankette toplam 31 soru yer almistir; 29 adet test sorusu
bes ana baslikta de@erlendiriimis, ayrica 2 tane agik

uclu soru sorulmustur. Acik uglu sorular agizdaki dogal
dis sayisini ve dig hekimine gitme sikhgini
sorgulamaktadir. Bes kisimdan olusan test sorularindan
birinci kisim Agiz ve Dis Saghgi Politikalan ve Okur-
Yazarligi, ikinci kisim  Koruyucu Dis Hekimligi
Uygulamalari, Gclncu kisim Dis Hekimine Erisim,
dérdiinci kisim Agiz-Dis Saghgi ve Teknoloji is Birligi, son
kisim ise Dis Hekimliginde YZ Uygulamalari konularini
degerlendirmektedir. Birbiri arasinda iliski olusturan
sorular arasinda ikili ve U¢li anlamlilik degerlendirmeleri
yapilmistir.

Calisma evreninden basit tesadifi 6rnekleme yontemi ile
orneklem genisligi hesaplamasi yapildiginda, istatistiksel
analizin gucld olmasi icin a=0.05 dizeyinde % 95 glgc
araliginda, Olgek icin goérulis sikig 0.8 ve gorilis
sikhgina goére yapilmak istenen = sapma 0.05 oldugu
durumda 60 milyon kisi evren kabul edildiginde ve gerekli
degerler formilde vyerine konuldugunda calismaya
alinmasi gereken minimum Kkisi sayisi 246 olarak
hesaplanmistir.

Calisma verileri degerlendirilirken tanimlayici istatistiksel
metodlarin (Ortalama, Standart sapma, frekans) yani sira
niteliksel verilerin karsilastinimasi amaciyla Ki-Kare testi
ve Fisher’s Exact Ki-Kare testi kullaniimigtir. Dental saglik
hakkindaki bilgi seviyesine gére agizdaki saglam dis
sayisinin karsilastinimasinda Kruskal Wallis test kullanildi.
Anlamllik  p<0.05 duzeyinde degerlendiriimigtir.
Calismada elde edilen bulgular degerlendirilirken,
istatistiksel analizler icin IBM SPSS Statistics 22 (IBM
SPSS, Turkiye) programi kullanilimistir.

BULGULAR

Ankete katlan 307 kisiye ait coktan secmeli sorularin
yanit dagiimi Tablo 1’de yer almaktadir. Acik uclu
sorulardan birincisine goére, agizdaki dogal dis sayisi
ortalama olarak 28,32+3,94 tur. Katilimcilar en az 10, en
fazla 32 dogal disleri oldugunu belirtmistir. Agik uclu ikinci
soru olan dis hekimine gitme sikhidi ile ilgili yanitlarin
yuzdeleri Resim 1’de yer almaktadir.
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Tablo 1

Dis hekimligi hizmetleri ve YZ uygulamalarina bakis acisi hakkinda anket sorularina verilen cevaplarin
dagilimi (n=307)

1.Saglik faaliyetlerinin toplumun her kesimine ulastigini diigtintiyor musunuz? 53 (%17,3) 240 (%78,2) 14 (%4,6)

3.Ulkenizde dis hekimligi ziyareti ticretleri devlet tarafindan karsilaniyor mu? 104 (%33,9) 116 (%37,8) 87 (%28,3)

5.Dental anlamda (ilkenizin akademik arastirma ve projelerini yeterli buluyor musunuz? 45 (%14,7) 165 (%53,7) 97 (%31,6)

6.Dental sadlik hakkindaki bilginiz yeterli midir? 137 (%44,6) 115 (%37,5) 55 (%17,9)

8.Ulkenizin agiz bakimi ve iyilestiriimesine yonelik faaliyetler yeterli midir? 32 (%10,4) 235 (%76,5) 40 (%13)

10.Koruyucu dis hekimligi uygulamalarindan yararlanabiliyor musunuz? 89 (%29) 166 (%54,1) 52 (%16,9)

12.Devlet agiz dis saghginda koruyucu hekimlige destek sagliyor mu? 60 (%19,5) 106 (%34,5) 141 (%45,9)

14.Hekimin teshisi koyarken gegirdigi stirenin uzamasi dental anksiyete seviyenizi etkiliyor mu? 171 (%55,7) 98 (%31,9) 38 (%12,4)
16.Dis hekimliginde uygulanan tedavilerin hizi sizi tatmin ediyor mu? 145 (%47,2) 106 (%34,5) 56 (%18,2)
:rlsl:lgll:llnl.llj);%ulamanln gunlik islerinizi yaparken daha hizli ve kolay bir sekilde klinik randevunuzu olusturmaya yarayacagini diistiniyor 271 (%88,3) 9 (%2,9) 27 (%8,8)
20.Saglik hizmetlerinde bilgisayar tabanl uygulamalarin kullanimini savunuyor musunuz? Veya saglik ve teknoloji i¢ ice olmali midir? 294 (%95,8) 7 (%2,3) 6 (%2)
22 Hissettiginiz agiz problemlerinde internetten etkin ve dogru bilgiye erisebiliyor musunuz? 60 (%19,5) 187 (%60,9) 60 (%19,5)
24.Bu uygulamalarin dogru teshis koyabilece@ine gliveniyor musunuz? 155 (%50,5) 40 (%13) 112 (%36,5)
26.Hekim ve YZ ortak calisabilir mi? 288 (%93,8) 4 (%1,3) 15 (%4,9)
28.Ulkenizin YZ ile saglik turizmi yapabilecegine inaniyor musunuz? 204 (%66,4) 37 (%12,1) 66 (%21,5)
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Ankete katilan bireylerin dis hekimine gitme sikligma ait dagilim
grafigi.

Saglik faaliyetlerinin toplumun her kesimine ulastigini
dislnen kisilerin Ulkede devletin dis hekimligi
tedavileriyle ilgili yeterli hizmeti sundugunu distnme
oranlan (% 32.1), saglik faaliyetlerinin toplumun her
kesimine ulastigini distinmeyen (% 6.3) ve bilmedigini
sOyleyen (% 21.4) kisilerden anlamli sekilde yUksektir
(p1:0.000; p2:0.024; p<0.05). Devletin dis hekimligi
tedavileriyle ilgili yeterli hizmeti sundugunu dustnen
kisilerin Ulkede devletin dis hekimligi ziyareti tGcretlerini
karsiladigini  disinme oranlar (% 60), Ucreti
karsilamadidini soyleyen (% 31.8) ve bilmedigini
sdyleyen (% 22.2) kisilerden anlamli sekilde yUksektir
(p1:0.002; p2:0.003; p<0.05).

“Dental saglik hakkindaki bilginiz yeterli midir?” ve
“Ulkede agiz bakimi stratejilerinden haberdar olma”
arasinda istatistiksel olarak anlamli  bir iligki
bulunmaktadir (p:0.000; p<0.05). Dental saglk
hakkinda bilgisinin yeterli oldugunu disunen kisilerin,
Ulkenin agiz bakimi stratejilerinden haberdar olma
orani (% 12.2), bilgisinin yeterli olmadigini disinen (%
20) ve bilgisi konusunda emin olmayan kisilerden (%
29.3) anlaml sekilde dusuktdr (p1:0.000; p2:0.000;
p<0.05). Bilgisinin yeterli olmadigini distinen kisilerin
haberdar olma orani da, bilgisi konusunda emin
olmayan kigilerden anlamh sekilde dusuktar (p:0.048;
p<0.05).Anketi yanitlayanlarin agzindaki dogal
saglam dis sayllarn ile “dental saglk hakkindaki
bilgisinin yeterli oldugunu disinme” arasinda anlamli
bir farkhlik bulunmamaktadir (p>0.05).

“Dis hekimligi uygulamalarina kolay ulasabilme” ile
“dis hekimine gitme sikli§i” arasinda istatistiksel olarak
anlaml bir iliski bulunmaktadir (p:0.000; p<0.05). Dis
hekimine gitme sikliklari 15 gliin-5 ay arasinda olan
kisilerin arasinda, dis hekimligi uygulamalarina kolay
ulasilabildigini diigtinenler (% 14.9), dis hekimine kolay
ulasilamadigini distinen (% 2.5) ve bilmiyorum diyen
(% 3.8) kisilerden anlamh sekilde yuksektir (p1:0.011;
p2:0.001; p<0.05). Bilmiyorum diyen Kkisilerin dig
problemi yasadikga dis hekimine gitme orani (%30,8),
kolay ulagiliyor diyen (% 11.9) ve kolay ulasiimiyor

(% 9.9) diyen kisilerden anlamli gsekilde yuksektir
(p1:0.001; p2:0.001; p<0.05).

Ukede dis fircalama 6neminin  farkindai@inin
olusturuldugunu distnmeyen kisilerin, koruyucu dis
hekimligi uygulamalarindan yararlanamama orani (%
60.7), bilmiyorum diyen kigilerden (% 39) anlamli sekilde
disuUktar (p1:0.038; p<0.05). Devletin agiz bakimi ve
iyilestiriimesine ydnelik faaliyetlerini yeterli bulan kisilerin
devletin adiz dis saghginda koruyucu hekimlije destek
sagladigini  dusinme oranlan (% 53.1), devletin
faaliyetlerini yeterli bulmayan (% 15.7) ve bilmiyorum
diyen (% 15) kisilerden anlamh sekilde yUksektir
(p1:0.001; p2:0.001; p<0.05). Devletin faaliyetlerini
yeterli bulmayan kisilerin, koruyucu hekimlige destek
saglamadigini diisinme orani (% 41.7), faaliyetleri yeterli
bulan (% 12.5) ve bilmiyorum (% 10) diyen kisilerden
anlaml sekilde yuksektir (p1:0.001; p2:0.001; p<0.05).

internetten etkin ve dogru bilgiye eristigini séyleyen
kisilerin % 96.7’si, erigemeyenlerin % 95.2’si, bilmiyorum
diyenlerin % 96.7’si saglik hizmetlerinde bilgisayar
tabanli  uygulamalarin  kullanimini  savunmaktadir.
“Hissedilen agiz problemlerinde internetten etkin ve
dogru bilgiye erisebilme” ile “Saglik hizmetlerinde
bilgisayar tabanli uygulamalarin kullanimini savunma”
arasinda istatistiksel olarak anlamh bir iligki yoktur
(p>0.05). Hissedilen agiz problemlerinde internetten
etkin ve dogru bilgiye eristigini soyleyen kisilerin %
93.3’U, erisemeyen kigilerin % 92’si ve bilmiyorum diyen
kisilerin % 90’1 dental problemleriyle ilgili sorularini
telefonda bulunan bir uygulamayla uzman hekimlere
yonlendirebilecedi bir platform olmasini istemekte ancak
iki soru arasinda istatistiksel olarak anlaml bir iligki
bulunmamaktadir (p:0.810; p>0.05).

“Hem ingilizce hem de Turkge dil destekli bir agiz-dis
saghgl uygulamasini kullanirken zorluk yasayacagini
distunme” ile “Bu uygulamanin gunlik iglerini yaparken
daha hizli ve kolay bir sekilde klinik randevu olusturmaya
yarayacagini distinme” arasinda anlamli bir iligki
bulunmaktadir (p:0.029; p<0.05). ingilizce ve Tiirkge dil
destekli bir agiz-dis saglig uygulamasini kullanirken
zorluk  yasayacagi  dustnmeyen  kisilerin, bu
uygulamanin gunlik iglerini yaparken daha hizli ve kolay
bir sekilde klinik randevusunu olusturmaya yarayacagini
distinme orani (% 90.7), zorluk yasayacagini diistinen
kisilerden (% 77.8) anlaml sekilde yuksektir (p:0.028;
p<0.05). “Hem ingilizce hem de Tiirkge dil destekli bir
agiz-dis sagli§i uygulamasini  kullanirken  zorluk
yasayacagl”” duislUnen Kkisilerin % 77.8i, zorluk
yasamayacagini disinen kisilerin % 90.7’si, bilmiyorum
diyen Kkisilerin % 89.3'0 bu uygulamanin klinik-hasta
diyalogu kalitesini arttiracagini diisiinmektedir. ingilizce
ve Turkce dil destekli bir agiz-dis saghgi uygulamasini
kullanirken  zorluk yasayacagini  disUnenler, bu
uygulamanin klinik-hasta diyalogu kalitesini arttiracagini
dusunmemektedir (p>0.05).
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“YZ uygulamalarinin teshiste etkili olabileceg@ini diisiinme” ile “Bu uygulamalarin dogru teshis koyabilecegine
glvenme” arasinda istatistiksel olarak anlamli bir iliski bulunmaktadir (p:0.000; p<0.05). YZ uygulamalarinin
teshiste etkili olabilecegdini dislinen kisiler, bu uygulamanin dogru teshis koyabilecegine glivenme orani (% 57.2),
etkili olmayacagini dustinen kisilerden (% 7.7) ve bilmiyorum diyen kisilerden (% 18.9) anlamli sekilde yuksektir
(p1:0.000; p2:0.000; p<0.05). Etkili olmayacagini distnen kisilerin uygulamanin dogru teshis koyamayacagini
distnme oranlari (% 84.6), etkili olacagini distinen (% 8.9) ve bilmiyorum (% 16.2) diyen kisilerden anlaml sekilde
yuksektir (p1:0.000; p2:0.000; p<0.05).

Tablo 2

“YZ uygulamalarinin teshiste etkili olabilecegini disiinme” ile “Bu uygulamalarin dogru teshis
koyabilecegine giivenme” iliskisi

Evet 147 (%57,2) 1 (%7,7) 7 (%18,9)

Hayir 23 (%8,9) 11(%84,6) 6 (%16,2) 0,000*
Bilmiyorum 87 (%33,9) 1 (%7,7) 24 (%64,9)

Fisher’s Exact test *n<0.05

“Hekim ve YZ ortak caligabilir mi?” sorusuna verilen cevaplar ile uygulamanin dogru teshis koyabilecegine
glvenme arasinda, bu ortak calismanin glveni arttirmasi arasinda ve YZ’nin sagladigi 6n teshisin koruyucu dis
hekimligini guc¢lendirdigini disiinme arasinda istatistiksel olarak anlamli iliski bulunmaktadir (p1:0.006; p2:0.000;
p3:0.000; p<0.05). “Hekim ve YZ ortak c¢alisabilir mi?” sorusuna bilmiyorum diyen kisilerin uygulamanin dogru
teshis koyabilecegine givenme orani (% 13.3), evet calisabilir diyen (% 51.7) ve hayir calisamaz diyen (% 100)
kisilerden anlamli sekilde disUktir (p1:0.006; p2:0.004; p<0.05). “Hekim ve YZ ortak calisabilir mi?” sorusuna evet
diyen kigilerin bu ortak calisma sonucunda gliveninin artacagini sdyleme orani (% 84.7), hayir calisamaz diyen (%
50) ve bilmiyorum diyen (% 20) kisilerden anlamli sekilde yuksektir (p1:0.005; p2:0.000; p<0.05). “Hekim ve YZ
ortak calisabilir mi?” sorusuna hayir diyen kisilerin bu ortak galisma sonucunda gtiveninin artacagini séyleme orani
da (% 50), bilmiyorum diyen (% 20) kisilerden anlamli sekilde yuksektir (p1:0.043; p<0.05).

Tablo 3
“Hekim ve YZ ortak ¢alisabilir mi?” sorusuna iliskin degerlendirmeler

Evet 149 (%51,7) 4 (%100) 2 (%13,3) 0.00cH
Bu uygulamalarin dogru teshis koyabilecegine giiveniyor musunuz? Hayir 36 (%12,5) 0 (%0) 4 (%26,7)
Bilmiyorum 103 (%35,8) 0 (%0) 9 (%60)
Evet 244 (%84,7) 2 (%50) 3 (%20) 0,000*
Bu ortak galisma gliveninizi artinr mi? Hayir 7 (%2,4) 2 (%50) 2 (%13,3)
Bilmiyorum 37 (%12,8) 0 (%0) 10 (%66,7)
Evet 251 (%87,2) 2 (%50) 6 (%40) 0,000*
YZ'nin sagladig 6n teshis koruyucu dis hekimligini giiclendirir mi? Hayir 4 (%1,4) 2 (%50) 0 (%0)
Bilmiyorum 33 (%11,5) 0 (%0) 9 (%60)

Fisher’s Exact test *0<0.05

“Hekim ve YZ ortak calisabilir mi?” sorusuna evet diyen kisilerin YZ'nin sagladigi én teshisin koruyucu dis
hekimligini guclendirdigini distinme orani (% 87.2), hayir calisamaz diyen (% 50) ve bilmiyorum diyen (% 40)
kisilerden anlamli sekilde yuksektir (p1:0.002; p2:0.000; p<0.05). “Hekim ve YZ ortak ¢aligabilir mi?” sorusuna
hayir diyen kisilerin YZ'nin sagladidi 6n teshisin koruyucu dis hekimligini giiclendirmedigini distinme orani (% 50),
evet diyen (% 1.4) ve bilmiyorum diyen (% 0) kisilerden anlaml sekilde yuksektir (p1:0.002; p2:0.007; p<0.05).

“Ulkenin YZ ile sagdlik turizmi yapabilecegdine inanma” ile “YZ’'nin sagdladigi én teshisin koruyucu dis hekimligini
guclendirdigini disiinme” arasinda istatistiksel olarak anlamii bir iliski bulunmaktadir (p:0.000; p<0.05). Ulkenin
YZ ile saglk turizmi yapabilecegine inanan kisilerin YZ'nin sagladigi 6n teshisin koruyucu dis hekimligini
gugclendirdigini disinme orani (% 90.7), hayir diyen (% 75.7) ve bilmiyorum diyen (% 69.7) kisilerden anlaml
sekilde yiksektir (p1:0.009; p2:0.000; p<0.05). Hayir diyen (% 75.7) ve bilmiyorum diyen (% 69.7) kisiler arasinda
anlamli bir farkhlik bulunmamaktadir (p>0.05).
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Tablo 4

“Ulkenin YZ ile saglik turizmi yapabilecegine inanma” ile
“YZ’nin sagladigi én teshisin koruyucu dis hekimligini
guclendirdigini diisinme” iliskisi

0,000*

Evet 185 (%90,7) 28 (%75,7) 46 (%69,7)
YZ’'nin sagladigi 6n teshis
koruyucu dis hekimligini Hayir 2 (%1,0) 2 (%8,1) 1 (%1,5)
guclendirir mi?
Bilmiyorum 17 (%8,3) 6 (%16,2) 19 (%28,8)
Fisher’s Exact test *0<0.05

“Tedavinizi yaptinrken alanlarinda uzman olan kisilere
erisimde problem yasiyor musunuz?” ve “Covid19 virlsu
agiz bakimi ve klinik muayeneye erisiminizi etkiledi mi?”
sorularinin  yanitlart  arasinda anlamh  bir iligki
bulunmamaktadir (p: 0,289; p>0.05). “Tedavinizi yaptirirken
alanlarinda uzman olan kisilere erisimde problem yasiyor
musunuz?” ve “Dis hekimliginde uygulanan tedavilerin hizi
sizi tatmin ediyor mu?” sorularinin yanitlan arasinda
istatistiksel olarak anlaml bir iliski bulunmaktadir (p:0.000;
p<0.05). Tedavisini yaptirirken alanlarinda uzman olan
kisilere erisimde problem yasama sorusuna hayir diyen
kisilerin dis hekimliginde uygulanan tedavilerin hizindan
tatmin olma orani (% 63), evet diyen (% 35.6) ve bilmiyorum
diyen (% 32.4) kisilerden anlamh sekilde yUksektir
(p1:0.000; p2:0.000; p<0.05). Tedavisini yaptirirken
alanlarinda uzman olan kisilere erisimde problem yasayan
kisilerin dis hekimliginde uygulanan tedavilerin hizindan
tatmin olmama orani (% 48.9), hayir diyen (% 23) ve
bilmiyorum diyen (% 24.3) kisilerden anlamli sekilde
yuksektir (p1:0.000; p2:0.000; p<0.05).

“Hekimin teshisi koyarken gecirdigi stirenin uzamasi dental
anksiyete seviyesini etkilemesi” ile “Dig hekimliginde
uygulanan tedavilerin hizindan tatmin olma arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir iliski bulunmaktadir (p:0.004;
p<0.05). Hekimin teshisi koyarken gegcirdigi slrenin
uzamas! dental anksiyete seviyesini etkiledigini dastnen
kisilerin dis hekimliginde uygulanan tedavilerin hizindan
tatmin olmama orani (%40,9), etkilemiyor diyen (% 28.6) ve
bilmiyorum (% 21.1) diyen kisilerden anlamli sekilde
yuksektir (p1:0.012; p2:0.047; p<0.05). Hekimin teghisi
koyarken gecirdigi slUrenin uzamasi dental anksiyete
seviyesini etkilemedigini distnen kisilerin dis hekimliginde
uygulanan tedavilerin hizindan tatmin olma orani (% 59.2),
etkiliyor diyen (% 40.4) ve bilmiyorum (% 4.74) diyen
kisilerden anlamh sekilde yuUksektir (p1:0.012; p2:0.029;
p<0.05).

TARTISMA

Bu calisma, YZ uygulamalarina bakis acisinin
degerlendirildigi Turkiye’de yapilan ilk galismadir. Ankete
katlanlarin % 78.2’si saglik faaliyetlerinin toplumun her
kesimine ulastigini disinmezken, % 17.3’0 ulastigini
distnmekte ve bu kisilerin % 32.1’i, devletin adiz ve dig
saghgr ile ilgili olarak yeterli hizmeti sundugunu
distnmekte; saglik faaliyetlerinin toplumun her kesimine

ulastigini  disinmezken, % 17.3°0 ulastigini
distinmekte ve bu kisilerin % 32.1’i, devletin agiz ve
dis saghg ile ilgili olarak yeterli hizmeti sundugunu
distinmekte; saglik faaliyetlerinin toplumun her
kesimine ulastigini disinmeyen (% 6.3) ve
bilmeyen kisilere (% 21.4) gbre ise anlaml
derecede yuksektir (p1:0.000; p2:0.024; p<0.05).
Anket sonugclarindan cikarttigimiz saglk
faaliyetlerini de iceren “saglik hakki” toplumun her
kesimine esit sekilde ulastinimalidir. “Saglk hakki”,
insan haklarinin farkll maddelerinde yer aldig gibi,
hikimetlere saygli duyma, koruma ve yerine
getirme gibi duzeylerde sorumluluk
yUklemektedir.1o""

Bireylerin sosyal, fiziksel, duygusal ve psikolojik
durumlan agiz ve dis sagliklarinin kalitesinin
farkindaligini da ortaya koymaktadir.' Ebeveynlerin
yasam Kkaliteleri gocuklarinin agiz ve dis saghgi
durumlarini  etkileyebilmektedir. ~ GUruk  ve
periodontal hastalik gibi toplumun her kesiminde
gbzuken ve cocukluktan yaslanmaya kadar gegen
surede dis kayiplarina yol acabilecek problemlerin
cogunda ailesel yasam kalitesinin  6nemi
blyUktir.'s Genel olarak bireylerin  sosyo-
davranigsal ve cevresel faktorleri énemli Olclide
dental sagliklarini etkilerken, fazla dis eksikligi gibi
durumlarda agiz ve dis saghg kalitesi
bozulmaktadir.™ Benzer sekilde, anket
sonuglarimiza gore; kisilerin agzindaki dogal ve
saglam dis sayilan ile agiz ve dis sagliklari
hakkindaki bilgi duizeyinin yeterliligi arasindaki
iliskinin zayif olmasi (p>0.05) dis eksiklerinin
nedeni olarak énemli bir etken sayilabilir. Ayrica,
Schwendicke ve ark.'®, YZ uygulamalarindan alinan
degerlendirmeler ile dis hekimligi pratiginde
baslangic clrigu olarak kabul edilen ve ileride agiz
dis saghginin kalitesini tehdit eden ¢lrUklerin erken
teshisi saglanarak agizda bulunan mevcut diglerin
korunabilecegini bildirmektedir.

Hastalarin yasadigi dental problemler, konusma
glgligu, dis ve dudak estetigi, agiz saghgr gibi
islevlerin bozulmasiyla kiginin genel iyilik halini
olumsuz yonde etkileyebilmektedir.'® Blylyen bir
pazari ifade eden dental saglik turizmi ile hastalar
yasadiklar Ulkelerden farkh (lkelere kaliteli agiz ve
dis saghg hizmeti almak icin  yolculuk
etmektedirler.’”” Hastalar internet (zerinden
yaptiklar arastirmalar sonucunda Ulkemizin farkli
sehirlerinde, konusunda yetkin ve yeterli dig
hekimleri ile dis tedavilerini yaptirmak Uzere
iletisime gecmeye calismaktadirlar.”® Oysaki YZ
uygulamalar hem hekimlere hem de hastalara tani
ve teshiste kolaylik saglayarak koruyucu hekimligi
glglendirebilmekte ve saglik turizminde hiz, kolay

ulasim, dasik Gcret ve maliyet destegi
verebilmektedir. Arastirmacilarin  aciklamalarina
paralellik goOsteren anketimizdeki

degerlendirmelere goére; Ulkemizin YZ ile saglk
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turizmi yapabilmesi ve YZ'nin sagladi§i 6n teshisin
koruyucu dis hekimligini glg¢lendirmesi arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir iligki bulunmaktadir (p:0.000;
p<0.05). Ulkenin YZ ile saglk turizmi yapabilecegine
inanan kisilerin YZ'nin sagladigi 6n teshisin koruyucu dis
hekimligini gulglendirdigini disinme orani (% 90.7),
disinmeyen ve bilmiyorum diyenlere gbére anlamli
derecede daha yuksektir (p1:0.009; p2:0.000; p<0.05).

Toplumun yenilikgi teknolojilere karsi gésterdigi ilk direng,
hekim ve hastalar icin avantajli sistemlerin uygulanmasini
engelleyebilmektedir. Literatirde birka¢ calisma insanlar
ve farkh ilgi alanlarinda sunulan YZ arasinda guven
olusturmanin 6nemi Uzerine odaklanmistir ve YZ destekli
sistemlerin halka kademeli olarak tanitiimasi ve seffaf bir
diyalog kurarak YZ kazanimlan ve fonksiyonlarinin
aciklanmasinin gerektigini rapor etmistir.'®2° Palmisciano
ve ark.? yaptklan bir calismada hastalarn YZ
konusundaki farkindaliginin ylUksek oldugunu, ancak
teknolojinin mevcut durumuna iligkin anlayiglarinin kisitl
oldugunu goéstermektedir. Bizim cgalismamizda ise “YZ
uygulamalarinin teshiste etkili olabilecegini distinme” ile
“Bu uygulamalarin dogru teshis koyabilecegine giivenme”
arasinda istatistiksel olarak anlamli bir iliski bulunmaktadir
(p:0.000; p<0.05). Haleem ve ark.2, YZ sistemlerinin dis
hekimliginde farkli alanlarda kullanish olabileceginden ve
ayni zamanda dental rahatsizliklar, farkh tip alerji
durumlari, hasta-hekim randevu sistemleri, tedavi plani ve
klinik teshis ybntemleri gibi sistemin faydalarindan
bahsetmislerdir. Hastalarin YZ destekli sistemler
hakkindaki faydali bilgilerinin artmasiyla bu sistemlere olan
glveninin artabilecegini disinmekteyiz.

Dis hekimliginde YZ uygulamasi, hekimin mimkuin olan en
iyi tedaviyi saglamasina yardimci olabilir, bdylece hastalar
igin yUksek kaliteli saglik hizmetleri sunabilir. Oh ve ark.3,
Kore’de yaptiklari anket calismasinda; YZ sistemleri
kullaniminin  tibbi hatayr azaltmada ve dogru tani
koyabilmede yliksek basarili olduguna ve tibbi agidan
6nemli durumlarda daha hizli ve yuksek kalitede sonuclar
alinabilecegine dikkat gekmistir. Benzer sekilde; Jutzi ve
ark.2® deri kanseri teshisinde YZ kullanimina hastalarin
bakis acisini degerlendirmis ve katlimcilarin  blylk
gogunlugu, YZ'nin kanser teshisinde, 6zellikle bir yardim
sistemi olarak kullanimina karsi olumlu bir tutum
sergiledigini bildirmistir. Ote yandan, Jaiswal ve ark.?*
YZ'ya iliskin genel anlayisin "genis" (saglik hizmeti
uygulamalarini  kullananlarin % 75.5')) ancak "derin"
olmadigini (% 77'si, YZ'nin klinik karar vermede yardimci
oldugu gercegini bilmedigini) rapor etmistir. Benzer
sekilde bizim calismamizda katiimcilarin % 93.8’i hekim ve
YZ ortaklasa calisabilecedini disinmesine ragmen %
81.1’i bu ortaklasa calismanin gulvenlerini arttiracagini
belirtmigtir. Hastalarin bu sistemlerle ilgili bilgilerinin
arttinilmasinin  yapay zekaya iliskin bakis acilarnin
genislemesine yardimci olabilecegini disiinmekteyiz.

SONUG

Anket calismamizdan cgikarttigimiz sonugclara gére;
Turk toplumu, YZ destekli programlarin dis
hekimleriyle ortaklasa calismasini desteklemekte ve
bu tipteki yenilikci teknolojik gelismelerin dental tani
ve teshiste etkili olabilecegini diglinmektedir. Ayrica;
ankete katilanlarin verdigi yanitlara gére, bu ortak
calismanin hasta-hekim arasindaki guven iligkisini de
arttiracagini disinmekteyiz.

Dijital donlisiim ile birlikte ortaya cikan yapay zeka
sistemleri her alanda oldugu gibi saglik ve saglik
hizmetlerinde de gok hizli gelismektedir. Yapay zeka
saglikta hizmet sireglerinin kalitesini arttirarak hem
yb6netsel hem de klinik maliyetleri dlgurecektir. Klinik
sureclerde teshis, tani, tedavi gibi surecleri
hizlandirmakla beraber insan etkilesimini azaltarak
insandan kaynakli olusabilecek hatalarin da 6ntne
gegecektir. Bu durum YZ'nin saglk alani igin
vazgecilemez bir alt yapi olusturmasini ve insan
kaynakli hatalarin 6ntne gecilmesini saglayacaktir.

Dijital saglik uygulamalari ile, makinelerin ve
robotlarin beraber calisarak insanlarin hayatini
kolaylastirmasi, dogru gida tiketiminde vicut
saghginin dnemli bir parcasi olan agiz ve dis saghgi
konforunun uzun dbénem devam ettirmeleri
hedeflenmektedir. YZ'nin agiz ve dis saghgi alaninda
daha sik kullaniimasiyla; tani ydntemleri hizlanacak,
koruyucu dis hekimligi ile ¢cUrik, periodontal hastalik
gibi dis hastaliklarinin  hentz klinik etkileri
goérinmeden erken teshisleri saglanabilecek ve
planlanan tedavilerin koruyucu tedavilere
doénusecegini distinmekteyiz.

206



Selcuk Dent J. 2022

Glineg HG, Gokyay SS, Kaya E, Cesur Aydin K

KAYNAKLAR

1. llhan B, Lin K, Guneri P, Wilder-Smith P. Improving Oral
Cancer Outcomes with Imaging and Artificial
Intelligence. J Dent Res 2020;99(3):241-248.

2. Wong SH, Al-Hasani H, Alam Z, Alam A. Artificial
intelligence in radiology: how will be affected? Eur
Radiol 2019;29:141-3.

3. Oh S, Kim JH, Choi SW, Lee HJ, Hong J, Kwon SH.
Physician Confidence in Artificial Intelligence: An
Online Mobile Survey. J Med Internet Res
2019;21(3):e12422. doi: 10.2196/12422.

4. Dreyer KJ, Geis JR. When machines think: radiology’s
next frontier. Radiology 2017;285:713-8.

5. Kim DW, Lee S, Kwon S, Nam W, Cha IH, Kim HJ. Deep
learning-based survival prediction of oral cancer
patients. Sci Rep 2019;9(1):6994. doi: 10.1038/s41598-
019-43372-7.

6. Sur J, Bose S, Khan F, Dewangan D, Sawriya E, Roul
A. Knowledge, attitudes, and perceptions regarding the
future of artificial intelligence in oral radiology in India:
A survey. Imaging Sci Dent 2020;50(3):193-198.

7. Johnston SC. Anticipating and training the physician of
the future: the importance of caring in an age of artificial
intelligence. Acad Med 2018;93:1105-6.

8. Akalin B, Veranyurt U. Saglikta Dijitallesme ve Yapay
Zeka. SDU Saglik Yénetimi Dergisi 2020;2(2):131-141.

9. Gao S, He L, Chen Y, Li D, Lai K. Public Perception of
Artificial Intelligence in Medical Care: Content Analysis
of Social Media. J Med |Internet Res
2020;22(7):e16649. doi: 10.2196/16649.

10.Zengin N. “Saglik Hakki” ve Saglk Hizmetlerinin
Sunumu. Saglikta Performans ve Kalite Dergisi
2010;1(1):44-52. Retrieved from,
https://dergipark.org.tr/en/pub/spkd/issue/29282/3134
85

11.Nygren-Krug H. 25 Questions and answers on health
and human rights, In:Health & Human Rights
Publication Series, 1st edn. Geneve: World Health
Organization,2002.

12.Moghaddam LF, Vettore MV, Bayani A, Bayat AH,
Ahounbar E, Hemmat M, Armoon B, Fakhri Y. The
Association of Oral Health Status, demographic
characteristics and socioeconomic determinants with
Oral health-related quality of life among children: a
systematic review and Meta-analysis. BMC Pediatr
2020;20(1):489. doi: 10.1186/s12887-020-02371-8.

13.Paula JS, Leite IC, Almeida AB, Ambrosano GM,
Pereira AC, Mialhe FL. The influence of oral health
conditions, socioeconomic status and home
environment factors on schoolchildren's  self-
perception of quality of life. Health Qual Life Outcomes
2012;10(1):6.

14.Mignogna M, Fedele S. The neglected global burden
of chronic oral diseases. J Dent Res 2006;85(Suppl
5):390-1.

15.Schwendicke F, Rossi JG, Géstemeyer G,
Elhennawy K, Cantu AG, Gaudin R, Chaurasia A,
Gehrung S, Krois J. Cost-effectiveness of Artificial
Intelligence for Proximal Caries Detection. J Dent
Res 2021;100(4):369-376. doi:
10.1177/0022034520972335.

16.Moynihan P, Petersen PE. Diet, nutrition and the
prevention of dental diseases. Public health
nutrition 2004;7(1a):201-226.

17.Adams K, Snyder J, Crooks VA, Johnston R.
Developing an informational tool for ethical
engagement in medical tourism. Philosophy,
Ethics, and Humanities in Medicine 2017;12(1):4.

18.Kopmaz B, Kitapci NS, Kitapci OC, Bulu SB, Aksu
PK, Koksal L, Mumcu G. Dental Websites as New
Media Tools for Patients in Dental Health Tourism.
Acta Inform Med 2019;27(2):128-132. doi:
10.5455/aim.2019.27.128-132.

19.Hengstler M, Enkel E, Duelli S. Applied artificial
intelligence and trust—the case of autonomous
vehicles and medical assistance devices.
Technol Forecast Soc Change 2016;105:105-
120.

20.Siau K, Wang W. Building trust in artificial
intelligence, machine learning, and robotics. Cut
Bus Technol J 2018;31:47-53.

21.Palmisciano P, Jamjoom AAB, Taylor D,
Stoyanov D, Marcus HJ. Attitudes of Patients and
Their Relatives Toward Artificial Intelligence in
Neurosurgery. World Neurosurg 2020;138:e627-
€633. doi: 10.1016/j.wneu.2020.03.029.

22.Haleem A, Javaid M, Khan IH. Atrtificial
Intelligence (Al) applications in dentistry. Current
Medicine Research and Practice 2020;10(1):36-
38. https://doi.org/10.1016/j.cmrp.2019.12.002

23.Jutzi TB, Krieghoff-Henning EIl, Holland-Letz T,
Utikal JS, Hauschild A, Schadendorf D, et al.
Artificial Intelligence in Skin Cancer Diagnostics:
The Patients' Perspective. Front Med (Lausanne)
2020;7:233. doi: 10.3389/fmed.2020.00233.

24 Jaiswal M, Gupta N, Singh A. Study on Patient’s
Awareness towards Role of Artificial Intelligence
in Dentistry. International Journal of Health
Sciences and Research 2019;9(10):35-39.

Yazisma Adresi:

Hiseyin Gurkan GUNEGC

Adres: istanbul Atlas Universitesi, Dis Hekimligi
Fakultesi, Endodonti Anabilim Dal, Hamidiye Mah.
Anadolu Caddesi No:40 Kagithane / istanbul

E-mail Adresi: gunec.gurkan@gmail.com

207



