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Diş Hekimliği Fakültesinde Okuyan Öğrencilerin Gelecekteki 
Kariyer Seçiminde Etkili Olan Faktörler ve Bunların Uzmanlık 
Alanı Seçimiyle Olan İlişkisinin Değerlendirilmesi:  
Kesitsel Bir Araştırma 
Evaluation of the Factors Affecting the Future Career Choice of  
Students Studying in the Faculty of Dentistry and  
Their Relationship with the Selection of the Field of Specialty:  
A Sectional Study 
     Kadriye Ayça DEREa,     Sümeyye KARACAa 
aPamukkale Üniversitesi Diş Hekimliği Fakültesi, Ağız, Diş ve Çene Cerrahisi AD, Denizli, Türkiye

ÖZET Amaç: Bu çalışmanın amacı, farklı dönemlerde eğitim gören diş hekim-
liği öğrencilerinin, kariyer seçiminde etkili olan faktörler ve bu faktörlerin, me-
zuniyet sonrası uzmanlık alanlarının seçimiyle olan ilişkisi ve Diş Hekimliğinde 
Uzmanlık Eğitim Giriş Sınavına (DUS) girmeyi planlayan öğrencilerin üniver-
sitede verilen lisans eğitiminin sınav üzerindeki etkisini analiz etmek ve uz-
manlık amaç veya tercih alanlarını belirlemektir. Gereç ve Yöntemler: 
Türkiye’deki diş hekimliği fakültelerinde eğitim görmekte olan öğrencilere uy-
gulanmak üzere 35 soruluk bir anket hazırlanmıştır. Bu anket, 360 preklinik öğ-
rencisi ve 409 klinik öğrencisi olmak üzere toplam 769 öğrenciye uygulanmıştır. 
Bağımsız iki grup karşılaştırmasında t-testi, ikiden fazla grup karşılaştırmasında 
tek yönlü varyans analizi ve farkın kaynağının belirlenmesinde Bonferroni çoklu 
karşılaştırma testi kullanılmıştır. Kategorik değişkenler arası ilişkiye ki-kare ve 
Fishers Excat test ile bakılmıştır. Bulgular: Çalışmaya katılan 769 öğrencinin 
502’si kadın, 267’si erkektir. Katılımcıların %79,71’i uzmanlaşmanın gerekliği 
olduğunu belirtmiş olup istedikleri uzmanlık alanı için en çok klinik deneyimden 
(%39,14) etkilendikleri tespit edilmiştir. Katılımcıların %63,72’si DUS’un mev-
cut yapısının korunmasını istediklerini belirtmişler ve DUS kapsamında yer alan 
derslerdeki/konulardaki motivasyonun diğer derslerle/konularla aynı olduğu ista-
tistiksel olarak anlamlı bulunmuştur (p<0,05). Uzmanlık branşları içinde ağız, diş 
ve çene cerrahisi ana bilim dalı ile ortodonti ana bilim dalının katılımcılar tara-
fından tercih edilmek istenilen iki uzmanlık alanı olduğu tespit edilmiştir. Sonuç: 
Klinik deneyimin ve öğretim elemanlarının öğrencilerin uzmanlık alanlarına yö-
neliminde ve tercihlerinde büyük bir etkisi bulunmaktadır. Katılımcıların tercih 
etmeyi planladıkları uzmanlık branşı ile yaşam kalitesi arasında önemli bir ilişki 
varlığı gözlenmektedir. Katılımcıların büyük bir çoğunluğu uzmanlık eğitiminin 
gerekli olduğunu düşünseler de mezuniyet sonrası uzmanlık seçimi veya akade-
mik kariyere atılımdan çok özel sektörde çalışmayı planladıkları görülmektedir. 
 
Anah tar Ke li me ler: Diş hekimliği eğitimi; diş hekimliği öğrencileri;  

              kariyer seçimi; dental uzmanlıklar; motivasyon 

ABS TRACT Objective: The aim of this study is to analyze the factors influenc-
ing career choices of dental students at different stages of education, the relation-
ship between these factors and the selection of specialization areas after graduation, 
and to examine the impact of undergraduate education on the Entrance Exam for 
Specialization Training in Dentistry for students planning to take the exam. Ma-
terial and Methods: A survey of 35 questions was prepared to be applied to stu-
dents studying at dentistry faculties in Türkiye. This survey was applied to a total 
of 769 students, including 360 preclinical students and 409 clinical students. T-test 
was used for two independent group comparisons, one-way analysis of variance 
was used for more than two group comparisons, and Bonferroni multiple compar-
ison test was used to determine the source of the difference. The relationship be-
tween categorical variables was examined with Chi-square and Fishers Excat test. 
Results: Of the 769 students who participated in the study, 502 were female and 
267 were male. 79.71% of the participants stated that specialization was necessary, 
and it was determined that they were most influenced by clinical experience 
(39.14%) for the specialty they wanted. 63.72% of the participants stated that they 
wanted the current structure of exam to be preserved, and it was found statistically 
significant that the motivation in the courses/subjects within the scope of exam was 
the same as in other courses/subjects (p<0.05). It was determined that the depart-
ment of oral and maxillofacial surgery and the department of orthodontics were 
the two areas of expertise that participants wanted to choose. Conclusion: Clini-
cal experience and faculty members have a great impact on students’ orientation 
and preferences in their areas of expertise. A significant relationship is observed be-
tween the branch of specialization that the participants plan to choose and their 
quality of life. Although the majority of the participants think that specialization 
training is necessary, it is seen that they plan to work in the private sector rather than 
choosing a specialization or embarking on an academic career after graduation. 
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Meslek seçimi, bireyin; kişiliğine, tutumuna, 
görünümüne, gelecekteki gelir düzeyine ve toplumla 
olan ilişkilerine etki eden en önemli faktörlerden bi-
ridir.1 Tüm meslek dallarında olduğu gibi sağlık 
profesyonellerinin uzun dönemdeki kariyer yöne-
timlerinde; ülkenin gelişmişlik seviyesi, toplum, kül-
türel seviye, ekonomik faktörler ve bireysel tercihler 
gibi faktörler etki etmektedir. Araştırmalar, sağlık 
hizmetlerinin önemli bir parçası olan diş hekimliğinin 
kariyer olarak tercih edilmesinde; insanlara yardım 
etme isteği, esnek çalışma koşulları, rahat bir çalışma 
ortamı gibi birçok faktörün etkili olduğunu göster-
mektedir.2,3 Ayrıca bu faktörlerin önemi göreceli ola-
rak erkekler ve kadınlar arasında da farklılıktan 
kaynaklanabilmektedir.4 

Türkiye’de diş hekimliği eğitiminin temelleri 
1909 yılında atılmış olup, 1933 yılında üniversite re-
formu ile ilk diş hekimliği okulu resmî olarak kurul-
muştur. Kurulduğu tarihlerde tıp fakültesine bağlı ve 
2 yıllık eğitim süresi varken 1964’te diş hekimliği 
yüksekokulu tıp fakültesinden ayrılarak İstanbul Üni-
versitesi Diş Hekimliği Fakültesi’ne dönüştürülmüş 
ve aynı tarihlerde eğitim süresi 5 yıla yükseltilmiş-
tir.1,5 Diş hekimliği, lisans eğitim süresi 5 yıl olması 
ve son derece yoğun teorik ve pratik müfredata sahip 
olmasına rağmen alınan bilgi ve beceriler temel dü-
zeyde kalmakta ileri vakaların teşhis/tedavi beceri-
sini kazandırmada her zaman yeterli olmamaktadır. 
Diş hekimliğinde uzmanlık eğitimi, branşlaşmayı ve 
belirli hasta gruplarının bakımı için daha ileri eğitim 
alabilmeye olanak sağladığından, klinik vakaların 
tanı ve tedavi sürecinin başarıyla yönetilmesi ve hasta 
memnuniyetinin sağlanması için önemli bir eğitim 
sürecidir. Uzmanların, eğitim süresi içinde yer alan 
seminerler, rotasyonlar sayesinde hastaya bakış açısı 
ve hastalıklarla ilişki kurabilme becerileri artmakta 
ve alanlarında daha çok tercih edilebilmektedir.6 
Uzun yıllardır doktora programıyla bu eğitimler sür-
dürülürken 2012 yılında ilk kez uygulanan Diş He-
kimliği Uzmanlık Giriş Sınavı (DUS) ile lisansüstü 
uzmanlık programları yaygınlaşmaya başlamıştır.1 
Diş hekimliğinde 6/4/2012 tarih ve 6225 sayılı Kanun 
ile 1219 sayılı “Tababet ve Şuabatı Sanatlarının Tarz-ı 
İcrasına Dair Kanun’da yapılan değişiklikle ağız, diş 
ve çene cerrahisi, ağız, diş ve çene radyolojisi, çocuk 
diş hekimliği, endodonti, ortodonti, periodontoloji, 

protetik diş tedavisi ve restoratif dis ̧tedavisi şeklinde 
8 uzmanlık dalında eğitim alınabileceği kararlaştırıl-
mıştır.7 Türkiye’de diş hekimliği fakülte sayısı ve diş 
hekimliği fakültelerinden mezun olmuş diş hekimle-
rinin sayısı her yıl artmaktadır. Yeni mezunlar ve ön-
ceki sınavlardaki başarısız katılımcılar ile DUS 
katılımcılarının sayısı her yıl katlanarak artmakta ve 
bu da DUS’u oldukça rekabetçi kılmaktadır. 

Diş hekimliği fakültelerinde, eğitim gören öğ-
rencilerin uzmanlık alanlarına olan taleplerindeki 
farklılıklar sonraki dönemlerdeki uzman diş hekimi 
dağılımlarında dengesizliklere sebep olabilmektedir. 
Bu durum sonucunda, ihtiyaç duyulan uzmanlık alan-
larında hekim yetersizliğine ya da fazla talep edilen 
uzmanlık alanlarında yığılmalara sebep olabilmekte-
dir. Öğrencilerin uzmanlık alanını seçerken hangi fak-
törlerin etkili olduğunu bilmek eğitim politikalarını ve 
planlamaları şekillendirmeye yardımcı olabileceği dü-
şünülmektedir. Öğrencilerin karşılaştığı zorlukların 
belirlenmesi, onların bu süreçte daha iyi yönlendiril-
mesini sağlayabilmektedir. Bu amaçla, mevcut çalış-
mada farklı sınıflarda eğitim gören diş hekimliği 
öğrencilerinin kariyer seçiminde etkili olan faktörler 
ve bu faktörlerin mezuniyet sonrası uzmanlık alanla-
rının seçimiyle olan ilişkisi ve DUS’a girmeyi planla-
yan öğrencilerin, üniversitede verilen lisans eğitiminin 
sınav üzerindeki etkisini analiz etmek ve uzmanlık 
amaç veya tercih alanlarını belirlemek amaçlanmıştır. 

 GEREÇ VE YÖNTEMLER 
Bu anket çalışması, Pamukkale Üniversitesi Girişim-
sel Olmayan Klinik Araştırmalar Etik Kurulundan 
(tarih: 26 Aralık 2023; no: E-60116787-020-468766) 
onay alınarak ve Helsinki Deklarasyonu prensiple-
rine uygun olarak yapılmıştır. 

Dokuz soru demografik bilgi ve 26 soru uzman-
lık alanı seçimi ve kariyer yönetimi ile ilgili olmak 
üzere toplamda 35 soruluk Tablo 1’de listelenen anket 
formu, Google Anketler (Google Workplace, Google, 
ABD) sayfasına yüklenmiş, ilgili anket formunun 
linki Genç Diş Hekimleri Derneği aracılığıyla Türki-
ye’deki 91 diş hekimliği fakültesinin öğrencilerine 
mail aracılığı ile iletilmiştir. Anket soruları Kasım 
2023-Ocak 2024 arasında erişime açık kalmıştır. Ka-
tılım sağlayan öğrencilere araştırmanın konusu, iç-
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1. Cinsiyetiz nedir?  
-Kadın  
-Erkek  
-Diğer 

2. Yaşınızı yazınız 
3. Öğrenim dereceniz nedir?  

-Preklinik 
-4.sınıf  
-5.sınıf 

4. Medeni hâliniz nedir? 
-Evli 
-Bekâr 

5. Babanızın eğitim düzeyi nedir? 
<Lise 
Lise 
Yüksek öğrenim (lisans veya lisansüstü)  

6. Annenizin eğitim düzeyi nedir? 
<Lise 
Lise 
Yüksek öğrenim (lisans veya lisansüstü) 
7. Ebeveynlerinizden biri veya ikisi sağlık çalışanı mı? 

-Evet 
-Hayır 

8. Ebeveynlerinizden biri veya ikisi diş hekimi mi? 
-Evet 
-Hayır 

9. Anneniz ve/veya babanız akademik kadroda yer alıyor mu?  
-Evet  
-Hayır 

10. Diş hekimliğini tercih etmeye ne zaman karar verdiniz? 
-Liseden önce 
-Lisede 
-Liseden sonra 

11. Diş hekimliği okumayı seçiyorum çünkü... 
(bir ya da birden fazla seçeneği işaretleyebilirsiniz) 

Diş hekimliği statüsü yüksek bir meslektir. 
Diş hekimimden ilham aldım; onun gibi olmak istiyorum. 
İş bulmak kolaydır. 
Diğer mesleklere göre daha fazla kazandırıyor. 
İnsanlara yardım etmek istiyorum. 
Daha düzenli çalışma saatleri var. 
Kendi patronum olmak istiyorum. 
Yurt dışında iş imkânları iyi. 
Bu mesleği rastgele seçtim. 

12. Diş hekimliğini kariyer olarak seçmede motivasyon faktörleriniz ne ya da nel-
erdir? (Bir ya da birden fazla seçeneği işaretleyebilirsiniz) 

Diş hekimlerinin iş bulması daha kolaydır. 
Çok para kazanmak istiyorum. 
Diş hekimliği istikrarlı bir iş sunar. 
Diş hekimliği, mevcut meslekler arasında en iyi ücretli olanıdır. 
Kendi saatlerimi belirleyebilirim.  
Kendi patronum olabilirim. 
Her gün para kazanabilirim. 
Maaşlı bir işte olmayacağım. 
İnsanlarla etkileşimde bulunmayı severim.  
İnsanlara yardım etmek hoşuma gider. 
El becerilerim var. 
Ailemde diş hekimleri var ve onlar beni teşvik etti. 
Ailem ve arkadaşlarım diş hekimliği okumamı teşvik etti. 

13. Akademik çalışmalara ilginiz var mı?  
-Evet  
-Hayır  
-Kararsız 

14. Üniversiteye girişte tercih yaparken  
diş hekimliğinde lisansüstü eğitimlerle ilgili bilginiz var mıydı? 

-Tam olarak bilgim vardı.  
-Kısmi bilgim vardı.  
-Hiç bilgim yoktu.  

15. Lisansüstü programlarına alternatif olarak akademik olmayan  
kurslara ilgili misiniz?  

-Evet  
-Hayır 

TABLO 1:  Katılımcılara yöneltilen çalışma dâhilindeki sorular.

16. Fakülteye giriş tercihiniz sırasında uzmanlık yapmayı planladınız mı? 
-Evet  
-Hayır 

17. Uzmanlık alanlarında eğitim alınabileceğini ilk ne zaman öğrendiniz? 
-Okul öncesi  
-Üniversite tercih dönemi  
-Preklinik 
-Klinik 
-Diğer 

18. Mezuniyet sonrası planınız nedir?  
-Özel sektör  
-Kamu  
-Akademik  
-Diğer 

19. Sosyal ve ekonomik değişikliklerin kariyer planınıza etkisi? 
-Var  
-Yok 

20. Sizce diş hekimliğinde uzmanlaşma gerekli mi?  
-Evet  
-Hayır 

21. Hangi kariyer yolunu seçeceğinize karar verebilmek için diş hekimliği  
okulunuzdan yeterli uzmanlık teşviki aldığınızı düşünüyor musunuz? 

-Evet  
-Hayır 

22. İstediğiniz uzmanlık bölümü ile ilgili hangi tanıtıcı deneyim sizi daha çok etk-
iledi? 

-Preklinik dersi  
-Klinik deneyim  
-İstenilen uzmanlık alanının öğretim üyesi  
-Tanıtıcı ders kitapları/dergiler/diş hekimliği web sitesi 
-Diğer 

23. Fakültenizde aldığınız eğitimin kapsamı,  
DUS’a yönelik beklentilerinizi ne derece karşılıyor/karşıladı? 

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 
*1: En alt (az) seviyede, 10: En (üst) fazla seviyede. 

24. DUS’un kapsamı fakültede edindiğiniz TEORİK  
bilgilere ne derece uygun? 

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 
*1: En alt (az) seviyede, 10: En (üst) fazla seviyede. 

25. DUS’un kapsamı fakültede edindiğiniz  
UYGULAMALI bilgilere ne derece uygun? 

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 
*1: En alt (az) seviyede, 10: En (üst) fazla seviyede. 

26. DUS kapsamındaki derslerde/konularda motivasyonunuz  
diğer ders/konulardakine göre durumu nedir? 

-Daha fazla  
-Aynı 
-Daha az 

27. DUS’un yapısı konusunda görüşünüz nedir? 
-Mevcut sınav yapısı korunsun 
-Sınav yapısı mülakat da olacak şekilde değişsin 
-Sınav uygulama sınavı da olacak şekilde değişsin 
-Sınav tamamen kaldırılsın 

28. Gelecekte uzmanlaşmaya karar verirseniz, ilk tercih edeceğiniz uzmanlık hangisi 
olurdu? 

Endodonti ana bilim dalı 
Ağız, diş ve çene cerrahisi ana bilim dalı 
Ortodonti ana bilim dalı 
Pedodonti ana bilim dalı 
Protetik diş tedavisi ana bilim dalı 
Periodontoloji ana bilim dalı 
Ağız, diş ve çene radyolojisi ana bilim dalı 
Restoratif diş tedavisi ana bilim dalı 

29. Gelecekte uzmanlaşmaya karar verirseniz,  
ikinci uzmanlık tercihiniz hangisi olurdu? 

Endodonti ana bilim dalı 
Ağız, diş ve çene cerrahisi ana bilim dalı 
Ortodonti ana bilim dalı 
Pedodonti ana bilim dalı 
Protetik diş tedavisi ana bilim dalı 
Periodontoloji ana bilim dalı 
Ağız, diş ve çene radyolojisi ana bilim dalı 
Restoratif diş tedavisi ana bilim dalı 

TABLO 1: Katılımcılara yöneltilen çalışma dâhilindeki sorular (devamı).



eriği ve amacıyla ilişkili yazılı olarak “Bilgilendiril-
miş Gönüllü Olur Belgesi” ile iletilmiştir. 

İSTATİSTİK ANALİZ 
Tüm veriler bilgisayarda SPSS for Windows 22 (IBM, 
ABD) programına kaydedilerek analiz edilmiştir. Ba-

ğımsız iki grup karşılaştırmasında t-testi (Bağımsız 
örneklem t-testi), İkiden fazla grup karşılaştırmasında 
tek yönlü varyans analizi ve farkın kaynağının belir-
lenmesinde Bonferroni çoklu karşılaştırma testi kul-
lanılmıştır. Kategorik değişkenler arası ilişkiye ki-kare 
ve Fishers Excat test ile bakılmıştır. Elde edilen de-
ğerlerin anlamlı olup olmadığının yorumlanmasında 
0,05 anlamlılık düzeyi ölçüt olarak kullanılmıştır. 

Çalışmaya dâhil edilecek minimum katılımcı sa-
yısı aşağıdaki formülle hesaplanmış olup, 384 olarak 
bulunmuştur. 

n=t2*p*q/d2 

n: Örneklemde yer alan birey sayısı 

t: İstenilen güvenirlik düzeyi için standart nor-
mal dağılım tablo değeri: 1,96 

d: Kabul edilebilir sapma toleransı (0,05) 

p: Evrende istenilen özelliği taşıyan bireylerin 
oranı: 0,5 

q: Görülmeme sıklığı 

 BULGULAR 
2023-2024 yılında eğitim görmekte olan preklinik (1. 
sınıf, 2. Sınıf ve 3.sınıf) ve klinik (4.sınıf ve 5.sınıf) 
öğrencilerinden 769 kişi ankete katılmıştır. Katılım-
cıların yaş aralığı 21-25 olup, 769 katılımcının 502’si 
kadın 267’si erkektir. Ayrıca 408’i klinik, 361’i prek-
linik öğrencisidir. Katılımcıların %40,31’i mezuni-
yet sonrası planının özel sektör olduğunu, %28,61’i 
akademik, %17,04’ü kamu, %14,04’ü diğer olarak 
belirmişlerdir. Mezuniyet sonrası plan ile diş hekim-
liğinde uzmanlaşmanın gerekliliği arasında istatistik-
sel olarak anlamlı bir ilişki saptanmıştır (p<0,05). 
Dağılım incelendiğinde mezuniyet sonrası planı aka-
demik kariyer olan kişilerin %94,55’i, mezuniyet 
sonrası planı kamu olan kişilerin %80,15’i, mezuni-
yet sonrası planı özel sektör olan kişilerin %71,61’i 
diş hekimliğinde uzmanlaşmanın gerekli olduğunu 
belirtmiştir (Tablo 2). 

Fakülteye giriş tercihi sırasında, uzmanlık yap-
mayı planladınız mı sorusuna gelecekte uzmanlaş-
mayı düşündüğünü belirtenler ile tercih etmeyi 
planladıkları ilk uzmanlık alanını seçeneği arasında 
istatistiksel olarak anlamlı bir ilişki saptanmıştır 
(p<0,05). Dağılım incelendiğinde %35,70’i ağız, diş 
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30. Size göre hastanın yaşam kalitesi açısından geleceği en iyi olan  
uzmanlık alanı hangisidir? 

Endodonti ana bilim dalı 
Ağız, diş ve çene cerrahisi ana bilim dalı 
Ortodonti ana bilim dalı 
Pedodonti ana bilim dalı 
Protetik diş tedavisi ana bilim dalı 
Periodontoloji ana bilim dalı 
Ağız, diş ve çene radyolojisi ana bilim dalı 
Restoratif diş tedavisi ana bilim dalı 

31. Size göre kişisel yaşam kalitesi açısından geleceği en iyi olan  
uzmanlık alanı hangisidir? 

Endodonti ana bilim dalı 
Ağız, diş ve çene cerrahisi ana bilim dalı 
Ortodonti ana bilim dalı 
Pedodonti ana bilim dalı 
Protetik diş tedavisi ana bilim dalı 
Periodontoloji ana bilim dalı 
Ağız, diş ve çene radyolojisi ana bilim dalı 
Restoratif diş tedavisi ana bilim dalı 

32. Size göre maaş açısından geleceği en iyi olan uzmanlık alanı hangisidir? 
Endodonti ana bilim dalı 
Ağız, diş ve çene cerrahisi ana bilim dalı 
Ortodonti ana bilim dalı 
Pedodonti ana bilim dalı 
Protetik diş tedavisi ana bilim dalı 
Periodontoloji ana bilim dalı 
Ağız, diş ve çene radyolojisi ana bilim dalı 
Restoratif diş tedavisi ana bilim dalı 

33. Size göre en saygın uzmanlık alanı hangisidir? 
Endodonti ana bilim dalı 
Ağız, diş ve çene cerrahisi ana bilim dalı 
Ortodonti ana bilim dalı 
Pedodonti ana bilim dalı 
Protetik diş tedavisi ana bilim dalı 
Periodontoloji ana bilim dalı 
Ağız, diş ve çene radyolojisi ana bilim dalı 
Restoratif diş tedavisi ana bilim dalı 

34. Tercih edeceğiniz uzmanlığı etkileyen faktörler nelerdir?  
(Seçenekler güçlü zayıf orta şeklinde derecelendirilecektir.) 

Mali nedenler (beklenen gelir)  
Uzmanlığın prestiji itibarı 
Eğitim süresi 
Hasta için faydaları 
Aile ve arkadaşların beklentileri  
Alanında mevcut uzmanların eksikliği  
Hizmetin uzmanlık alanında görülen hasta tipleri 
Programın uzunluğu 
Diğer uzmanlıklarla yakın ilişki 
Hasta teması miktarı 
Daha iyi iş imkânları 
Sürekli mesleki gelişime erişim 

35. Sizi uzmanlaşmaktan ne caydırabilir?  
Zaman alıcı 
Çok pahalı 
Beklenti yok/gerek yok  
Çok rekabetçi 
İleri eğitim 

TABLO 1: Katılımcılara yöneltilen çalışma dâhilindeki sorular (devamı).

DUS: Diş Hekimliği Uzmanlık Giriş Sınavı.



ve çene cerrahisi ana bilim dalını, %34,03’ü (n: 163) 
ortodonti ana bilim dalını seçeceklerini ifade etmiş-
lerdir (Tablo 3). 

Cinsiyet ile gelecekte uzmanlaşmayı düşündü-
ğünü belirtenlerin tercih etmeyi planladıkları ilk uz-
manlık alanı arasında istatiksel olarak anlamlı bir 
ilişki saptanmıştır (p<0,05). Dağılım incelendiğinde; 
erkeklerin %40,45’i ağız, diş ve çene cerrahisi ana 
bilim dalını, %23,22’si ortodonti ana bilim dalını ilk 
tercih olarak seçerken kadınların %34,26’sı ortodonti 
ana bilim dalını, %30,08’i ağız, diş ve çene cerrahisi 
ana bilim dalını seçmişlerdir (Tablo 3). İlk tercih edil-
mek istenilen uzmanlık branşı ile bu uzmanlık branşı 
seçiminde etkili olan tanıtıcı deneyimin arasında ista-
tistiksel olarak anlamlı bir ilişki saptanmıştır 
(p<0,05). Dağılım incelendiğinde tanıtıcı deneyim 
olarak 301 kişi klinik deneyimi seçmiş ve bunun 
%36,21’i ağız, diş ve çene cerrahisi ana bilim dalını, 
%27,24’ü ortodonti ana bilim dalını, %9,63’ü perio-
dontoloji ana bilim dalını ilk tercih edecekleri uz-
manlık alanı olarak belirtmişlerdir (Tablo 3). 

Ankete katılan öğrencilerin %79,71’i diş he-
kimliğinde uzmanlaşmanın gerekli olduğunu, 
%20,29’u gerekli olmadığını ifade etmişlerdir. 
DUS’un kapsamının fakültede edinilen teorik bilgi-
lere uygunluk derecesi ile diş hekimliğinde uzman-
laşma gerekliliği düşüncesi arasında istatistiksel 
olarak anlamlı bir fark bulunmuştur (p<0,05). Orta-
lama değerlere bakıldığında diş hekimliğinde uz-
manlaşma gerekli diyenlerin, gerekli değil diyenlere 

göre DUS’un kapsamı fakültede edinilen teorik bil-
gilere uygunluk derecesi bakımından daha yüksek ol-
duğu saptanmıştır (Tablo 4). 

Gelecekte uzmanlaşmaya karar verilirse; ilk tercih 
edilecek uzmanlık alanını ile tercihi etkileyen mali ne-
denler (beklenen gelir), uzmanlığın prestij ve itibarı, 
hasta için faydaları, daha iyi iş imkânları, sürekli mes-
leki gelişime erişim faktörleri arasında anlamlı bir ilişki 
saptanmıştır (p<0,05) (Tablo 5). Tercih edilen uzman-
lığı etkileyen faktörlerden biri olan program uzunluğu 
ile uzmanlaşmaktan caydırıcı faktörler arasında anlamlı 
bir ilişki saptanmıştır (p<0,05) (Tablo 6). 

Mali getiri açısından geleceği en iyi olan uz-
manlık alanı seçimi ile kişisel yaşam kalitesi açısın-
dan geleceği en iyi olan uzmanlık alanı düşünceleri 
arasında istatistiksel olarak anlamlı bir ilişki saptan-
mıştır (p<0,05). Dağılım incelendiğinde maaş açısın-
dan geleceği en iyi olan uzmanlık alanını ağız, diş ve 
çene cerrahisi ana bilim dalı seçenlerin %40,48’i ki-
şisel yaşam kalitesi açısından geleceği en iyi olan uz-
manlık alanı da ağız, diş ve çene cerrahisi ana bilim 
dalı seçmişlerdir. Maaş açısından geleceği en iyi olan 
uzmanlık alanını ortodonti ana bilim dalı seçenlerin 
%62,78’i kişisel yaşam kalitesi açısından geleceği en 
iyi olan uzmanlık alanı da ortodonti ana bilim dalı 
seçmişlerdir. Maaş açısından geleceği en iyi olan uz-
manlık alanını pedodonti ana bilim dalı seçenlerin 
%71,43’ü kişisel yaşam kalitesi açısından geleceği en 
iyi olan uzmanlık alanı ortodonti ana bilim dalı seç-
mişlerdir (Tablo 6). 
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Sizce diş hekimliğinde uzmanlaşma gerekli mi? 
Evet Hayır  

Soru Cevap n % n % 2 p değeri 
Ebeveynlerinizden biri veya ikisi sağlık çalışanı mı? Evet 78 75,00 26 25,00 1,65 0,20 

Hayır 535 80,45 130 19,55  
Mezuniyet sonrası planınız nedir? Akademik 208 94,55 12 5,45 46,27 0,01 

Kamu 105 80,15 26 19,85  
Özel sektör 222 71,61 88 28,39  
Diğer 78 72,22 30 27,78  

DUS kapsamındaki derslerde/konularda Daha az 114 64,41 63 35,59 35,58 0,01 
motivasyonunuz diğer ders/konulardakine göre Aynı 270 82,07 59 17,93  
durumu nedir? Daha fazla 229 87,07 34 12,93

TABLO 2:  Diş hekimliğinde uzmanlaşmanın gerekliliği ile ebeveynlerin sağlık çalışanı olup olmaması, mezuniyet sonrası plan,  
DUS kapsamındaki derslerde/konularda motivasyonun diğer ders/konulardakine göre durumu ile ilişkisinin değerlendirilmesi.

2: Ki-kare test; *p<0,05; DUS: Diş Hekimliği Uzmanlık Giriş Sınavı.
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Soru Cevap Ortalama SS t değeri p değeri 
Sizce diş hekimliğinde uzmanlaşma gerekli mi? Evet 613 5,21 2,09

3,34 0,01
 

Hayır 156 4,58 2,09  

TABLO 4:  DUS’un kapsamının fakültedeki teorik bilgilere uygunluk derecesi ile diş hekimliğinde uzmanlaşma gerekliliği arasındaki 
ilişkinin değerlendirilmesi.

t: Bağımsız örneklem t test; *p<0,05; DUS: Diş Hekimliği Uzmanlık Giriş Sınavı; SS: Standart sapma.

TABLO 5:  Gelecekte uzmanlaşmaya karar verilirse, ilk tercih edilecek uzmanlık alanı ile tercih edilecek uzmanlığı etkileyen faktörler 
arasındaki ilişkinin değerlendirilmesi.

2: Ki-kare test; *p<0,05.

Gelecekte uzmanlaşmaya karar verirseniz, ilk tercih edeceğiniz uzmanlık hangisi olurdu?

Tercih edeceğiniz uzmanlığı  
etkileyen faktörler nelerdir?

Cevap/ 
bölüm

Ağız, diş ve 
çene cerrahisi  
ana bilim dalı

Ağız, diş ve 
çene radyolojisi 

ana bilim dalı

Endodonti  
ana bilim dalı

Ortodonti  
ana bilim dalı

Pedodonti  
ana bilim dalı

Periodontoloji 
ana bilim dalı

Protetik  
diş tedavisi  

ana bilim dalı

Restoratif  
diş tedavisi  

ana bilim dalı 2 p değeri

n % n % n % n % n % n % n % n %

Mali nedenler  
(beklenen gelir)

Zayıf 13 30,23 3 6,98 3 6,98 16 37,21 2 4,65 2 4,65 3 6,98 1 2,33

35,23 0,01Orta 101 37,27 8 2,95 20 7,38 52 19,19 30 11,07 17 6,27 27 9,96 16 5,90

Güçlü 145 31,87 9 1,98 16 3,52 166 36,48 31 6,81 26 5,71 44 9,67 18 3,96

Uzmanlığın prestiji itibarı
Zayıf 12 25,00 4 8,33 7 14,58 12 25,00 4 8,33 4 8,33 3 6,25 2 4,17

61,85 0,01Orta 43 20,67 11 5,29 14 6,73 65 31,25 29 13,94 15 7,21 23 11,06 8 3,85
Güçlü 204 39,77 5 ,97 18 3,51 157 30,60 30 5,85 26 5,07 48 9,36 25 4,87

Eğitim süresi

Zayıf 93 36,61 5 1,97 17 6,69 79 31,10 19 7,48 9 3,54 20 7,87 12 4,72

15,47 0,35Orta 117 33,05 10 2,82 15 4,24 106 29,94 31 8,76 19 5,37 41 11,58 15 4,24

Güçlü 49 30,43 5 3,11 7 4,35 49 30,43 13 8,07 17 10,56 13 8,07 8 4,97

Hasta için faydaları

Zayıf 27 23,89 4 3,54 5 4,42 37 32,74 12 10,62 10 8,85 13 11,50 5 4,42

26,90 0,02Orta 99 29,38 10 2,97 20 5,93 118 35,01 26 7,72 22 6,53 31 9,20 11 3,26

Güçlü 133 41,69 6 1,88 14 4,39 79 24,76 25 7,84 13 4,08 30 9,40 19 5,96

Aile ve arkadaşların  
beklentileri

Zayıf 102 30,36 10 2,98 20 5,95 98 29,17 32 9,52 19 5,65 34 10,12 21 6,25

17,72 0,22Orta 85 33,20 7 2,73 13 5,08 89 34,77 19 7,42 15 5,86 18 7,03 10 3,91

Güçlü 72 40,68 3 1,69 6 3,39 47 26,55 12 6,78 11 6,21 22 12,43 4 2,26

Alanında mevcut  
uzmanların eksikliği

Zayıf 71 28,51 8 3,21 16 6,43 78 31,33 21 8,43 17 6,83 26 10,44 12 4,82

10,55 0,72Orta 105 34,77 4 1,32 15 4,97 92 30,46 25 8,28 19 6,29 29 9,60 13 4,30

Güçlü 83 38,07 8 3,67 8 3,67 64 29,36 17 7,80 9 4,13 19 8,72 10 4,59

Hizmetin uzmanlık alanında 
görülen hasta tipleri

Zayıf 47 35,34 5 3,76 8 6,02 33 24,81 9 6,77 9 6,77 17 12,78 5 3,76
10,97 0,69Orta 98 35,64 7 2,55 16 5,82 79 28,73 21 7,64 13 4,73 29 10,55 12 4,36

Güçlü 114 31,58 8 2,22 15 4,16 122 33,80 33 9,14 23 6,37 28 7,76 18 4,99

Programın uzunluğu

Zayıf 87 35,51 6 2,45 17 6,94 67 27,35 18 7,35 13 5,31 22 8,98 15 6,12

18,76 0,17Orta 110 30,47 10 2,77 17 4,71 117 32,41 37 10,25 17 4,71 40 11,08 13 3,60

Güçlü 62 38,04 4 2,45 5 3,07 50 30,67 8 4,91 15 9,20 12 7,36 7 4,29

Diğer uzmanlıklarla  
yakın ilişki

Zayıf 63 30,73 7 3,41 11 5,37 67 32,68 23 11,22 9 4,39 17 8,29 8 3,90
20,84 0,11Orta 113 31,65 6 1,68 21 5,88 109 30,53 31 8,68 19 5,32 42 11,76 16 4,48

Güçlü 83 40,10 7 3,38 7 3,38 58 28,02 9 4,35 17 8,21 15 7,25 11 5,31

Hasta teması miktarı

Zayıf 72 41,14 6 3,43 10 5,71 44 25,14 13 7,43 10 5,71 13 7,43 7 4,00

12,76 0,55Orta 106 29,94 8 2,26 19 5,37 113 31,92 33 9,32 20 5,65 41 11,58 14 3,95

Güçlü 81 33,75 6 2,50 10 4,17 77 32,08 17 7,08 15 6,25 20 8,33 14 5,83

Daha iyi iş imkânları

Zayıf 11 31,43 4 11,43 7 20,00 6 17,14 2 5,71 2 5,71 1 2,86 2 5,71

44,61 0,01Orta 57 32,76 7 4,02 12 6,90 42 24,14 18 10,34 12 6,90 15 8,62 11 6,32

Güçlü 191 34,11 9 1,61 20 3,57 186 33,21 43 7,68 31 5,54 58 10,36 22 3,93

Sürekli mesleki gelişime 
erişim

Zayıf 9 20,45 4 9,09 5 11,36 11 25,00 7 15,91 3 6,82 2 4,55 3 6,82

41,49 0,01Orta 60 25,21 10 4,20 17 7,14 79 33,19 24 10,08 13 5,46 23 9,66 12 5,04

Güçlü 190 39,01 6 1,23 17 3,49 144 29,57 32 6,57 29 5,95 49 10,06 20 4,11
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TABLO 6:  Uzmanlaşmaktan caydırabilen faktörler ile tercih edilen uzmanlığı etkileyen faktörler arasındaki ilişkinin değerlendirilmesi.

2: Ki-kare test; *p<0,05.

Sizi uzmanlaşmaktan ne caydırabilir?

Tercih edeceğiniz 
uzmanlığı etkileyen 
faktörler nelerdir?

Cevap
Beklenti yok/ 

gerek yok Çok pahalı Çok rekabetçi İleri eğitim Zaman alıcı
2 p değeri

n % n % n % n % n %

Mali nedenler  
(beklenen gelir)

Zayıf 8 18,60 7 16,28 17 39,53 6 13,95 5 11,63

11,32 0,18Orta 61 22,51 28 10,33 79 29,15 28 10,33 75 27,68

Güçlü 80 17,58 70 15,38 140 30,77 44 9,67 121 26,59

Uzmanlığın prestiji 
itibarı

Zayıf 12 25,00 5 10,42 12 25,00 4 8,33 15 31,25

10,14 0,26Orta 34 16,35 27 12,98 75 36,06 14 6,73 58 27,88

Güçlü 103 20,08 73 14,23 149 29,04 60 11,70 128 24,95

Eğitim süresi

Zayıf 58 22,83 37 14,57 92 36,22 19 7,48 48 18,90

23,42 0,01Orta 67 18,93 46 12,99 103 29,10 44 12,43 94 26,55

Güçlü 24 14,91 22 13,66 41 25,47 15 9,32 59 36,65

Hasta için faydaları

Zayıf 23 20,35 12 10,62 35 30,97 13 11,50 30 26,55

2,15 0,98Orta 67 19,88 46 13,65 107 31,75 33 9,79 84 24,93

Güçlü 59 18,50 47 14,73 94 29,47 32 10,03 87 27,27

Aile ve arkadaşların 
beklentileri

Zayıf 66 19,64 42 12,50 105 31,25 35 10,42 88 26,19

4,94 0,76Orta 57 22,27 38 14,84 74 28,91 24 9,38 63 24,61

Güçlü 26 14,69 25 14,12 57 32,20 19 10,73 50 28,25

Alanında mevcut 
uzmanların eksikliği

Zayıf 47 18,88 23 9,24 84 33,73 29 11,65 66 26,51

9,29 0,32Orta 57 18,87 53 17,55 86 28,48 28 9,27 78 25,83

Güçlü 45 20,64 29 13,30 66 30,28 21 9,63 57 26,15

Hizmetin uzmanlık 
alanında görülen 
hasta tipleri

Zayıf 29 21,80 9 6,77 44 33,08 13 9,77 38 28,57

8,75 0,36Orta 51 18,55 46 16,73 79 28,73 31 11,27 68 24,73

Güçlü 69 19,11 50 13,85 113 31,30 34 9,42 95 26,32

Programın uzunluğu

Zayıf 59 24,08 33 13,47 83 33,88 23 9,39 47 19,18

27,79 0,01Orta 73 20,22 46 12,74 114 31,58 36 9,97 92 25,48

Güçlü 17 10,43 26 15,95 39 23,93 19 11,66 62 38,04

Diğer uzmanlıklarla 
yakın ilişki

Zayıf 47 22,93 21 10,24 69 33,66 22 10,73 46 22,44

7,93 0,44Orta 63 17,65 54 15,13 106 29,69 39 10,92 95 26,61

Güçlü 39 18,84 30 14,49 61 29,47 17 8,21 60 28,99

Hasta teması miktarı

Zayıf 38 21,71 18 10,29 54 30,86 20 11,43 45 25,71

7,34 0,50Orta 65 18,36 51 14,41 100 28,25 40 11,30 98 27,68

Güçlü 46 19,17 36 15,00 82 34,17 18 7,50 58 24,17

Daha iyi iş imkânları

Zayıf 7 20,00 6 17,14 8 22,86 2 5,71 12 34,29

6,55 0,59Orta 37 21,26 21 12,07 56 32,18 12 6,90 48 27,59

Güçlü 105 18,75 78 13,93 172 30,71 64 11,43 141 25,18

Sürekli mesleki 
gelişime erişim

Zayıf 11 25,00 4 9,09 12 27,27 5 11,36 12 27,27

5,83 0,67Orta 49 20,59 32 13,45 73 30,67 17 7,14 67 28,15

Güçlü 89 18,28 69 14,17 151 31,01 56 11,50 122 25,05



 TARTIŞMA 
Çalışmada farklı dönemlerde, eğitim gören diş he-
kimliği öğrencilerinin kariyer seçiminde etkili olan 
faktörler ve bu faktörlerin mezuniyet sonrası uzman-
lık alanlarının seçimiyle olan ilişkisi ve DUS’a gir-
meyi planlayan öğrencilerin üniversitede verilen 
lisans eğitiminin sınav üzerindeki etkisini analiz 
etmek ve uzmanlık amaç veya tercih alanlarını belir-
lemek amaçlanmıştır. Diş hekimliği, ülkemizde diğer 
ülkelerde de olduğu gibi gün geçtikçe popüler ve say-
gın bir meslek hâline gelmektedir. Diş hekimliğinde, 
lisans eğitimi teorik ve pratik dersleri içeren 5 yıllık 
bir müfredattan oluşmaktadır. Eğitim süreci, son de-
rece yoğun olmasına rağmen ileri vakaların teşhis ve 
tedavisi aşamasında bu eğitim yetersiz kalabilmekte 
ve bununla beraber fakülte sayılarının artmasıyla 
mezun diş hekimlerindeki hızlı yükseliş gelecek kay-
gısına sebep olabilmektedir. Yanı sıra uzmanlık eği-
timiyle birlikte branşlaşma sayesinde belirli hasta 
gruplarının bakımı için daha ileri bir bilgi ve dene-
yime ulaşılabilmektedir. Bu nedenle diş hekimliğinde 
uzmanlaşma neredeyse zorunlu bir durum hâline gel-
miştir. Uzun yıllar, doktora programıyla uzmanlık 
eğitimi verilirken 2012 yılında ilk kez uygulanan 
DUS ile lisansüstü uzmanlık programları yaygınlaş-
maya başlamıştır.1 Bu sınav ile birlikte ağız, diş ve 
çene cerrahisi, ağız, diş ve çene radyolojisi, çocuk diş 
hekimliği, endodonti, ortodonti, periodontoloji, pro-
tetik diş tedavisi ve restoratif diş tedavisi olmak üzere 
8 uzmanlık dalında eğitim alınabileceği kararlaştırıl-
mıştır.7 

Mevcut çalışmaya Türkiye’de eğitim veren 
farklı üniversitelerin diş hekimliği fakültelerinde oku-
yan 769 öğrenci katılmıştır. Katılımcıların yaklaşık 
%65,28’i kadınlardan oluşmakta ve bu oran Vigild 
ve Schwarz tarafından Danimarka’da (%60) ve 
Khami ve ark. tarafından İran’da (%57,03) yapılan 
çalışmalara paralellik göstermektedir.8,9 Bu durum, 
diş hekimliği fakülteleri eğitiminin daha fazla el be-
cerisi gerektirmesi, mezuniyet sonrası esnek çalışma 
koşulları yaratabilme ve kendi çalışma saatlerini be-
lirleyebilme gibi imkânlarının olması sebebiyle kadın 
öğrencilerin bu mesleği erkek öğrencilere oranla daha 
fazla tercih etmesine ve buna paralel olarak da öğ-
renciler ile yapılan çalışmalara kadın cinsiyetinin 

daha fazla katılım sağlamasıyla açıklanabilir. Yanı 
sıra kadın ve erkek cinsiyetlerindeki olaylara olan du-
yarlılık farklılığı da çalışmaya kadınların daha yüksek 
oranda katılım göstermesiyle paralel bir durumdur. 

Alanında uzmanlaşma, lisans eğitiminde temel 
düzeyde kalan bilgi birikiminin geliştirilmesi ve 
mezun diş hekimi sayısının artmasıyla daha rekabetçi 
bir ortamın oluşmasından dolayı zamanla daha ge-
rekli hâle gelmeye başlamıştır. Fidele ve ark. yaptığı 
çalışmada diş hekimliğinde uzmanlaşmanın gerekli-
ğini %81 oranında, Puryer ve Patel ise bu oranı %71 
olarak bulmuşlardır.10,11 Mevcut çalışmadaki sonuçlar 
da bu oranlara paralellik göstermekte olup, katılım-
cıların %79,71’i uzmanlaşmanın gerekli olduğunu 
belirtmişlerdir. Bu sonuç genel diş hekimliğinin gelir 
ve statüsünün uzmanlık alanlarına kıyasla toplumda 
daha düşük olarak algılanmasından kaynaklanabil-
mektedir.12 Ancak Japonya’da (%38,8) ve İsveç’te 
(%37,2) diş hekimliği öğrencileriyle yapılan çalış-
malarda bu oran daha düşük olarak izlenmiştir. 
Bunun sebebi, bu ülkelerdeki sağlık politikalarının 
farklılığı, toplumun önleyici ve koruyucu tedaviye 
yönlendirilmesi ve aile genel diş hekimliği uygula-
malarının varlığı olsa da bu ülkelerde uzmanlaşmanın 
önemi ve gerekliği tartışılmakta ve öğrenciler bu ko-
nuda motive edilmektedir.13 

Aggarwal ve ark.nın Hindistan’da yaptıkları ça-
lışmada diş hekimlerinin sayısındaki artış, artan re-
kabete dolayısıyla kazancın sınırlanmasına sebep 
olduğundan öğrencilerin diş hekimliğini seçmesinde 
azalma gözlenmiştir.14 Bu sonuca paralel olarak DUS 
ile uzmanlık eğitimi için açılan kontenjanlar ve dola-
yısıyla eğitimini bitirip uzman olan diş hekimlerinin 
sayısının artmasıyla rekabetin de artması kaçınılmaz 
olmaktadır. Puryer ve ark. ile Fisher ve ark.nın diş 
hekimliği lisans öğrencilerine yaptıkları çalışmada, 
lisansüstü eğitimin zaman alıcı olması öğrenciler ta-
rafından caydırıcı faktör olarak seçilmiştir.15,16 Çalış-
madaki sonuçlar, bu araştırmalarla uyumlu olarak 
uzmanlaşmaktan en fazla caydıran faktör çok reka-
betçi olması ikinci sırada da zaman alıcı olması se-
çeneği gelmektedir. DUS’a giren mezun öğrenci 
sayısındaki artış ve uzmanlık alanlarındaki sınırlı 
kontenjan sayısı rekabeti artırmakta bu da öğrencileri 
caydırabilmektedir. Yaklaşık 20 yıl boyunca eğitim 
gören öğrenciler için uzmanlık eğitimi ekstra bir 
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zaman gerektirdiğinden kimi öğrenci için bu süre 
fazla gelmekte ve bunun yerine mezuniyet sonrasında 
çalışma hayatına atılmayı tercih edebilmektedirler. 

Mevcut çalışmaya katılan katılımcıların, cinsi-
yeti ve sınav sonrasında tercih etmek istedikleri uz-
manlık alanları arasındaki ilişki değerlendirildiğinde, 
uzmanlık alanları ile cinsiyetler arasında anlamlı bir 
fark gözlenmiş olup (p<0,05), erkekler %40,45 ora-
nında ilk tercih olarak ağız diş ve çene cerrahisi ana 
bilim dalını, %23,22 oranında ortodonti ana bilim da-
lını seçerken kadınların %34,26’sı ortodonti ana 
bilim dalını %30,08 oranında ağız diş ve çene cerra-
hisi ana bilim dalını ilk tercih olarak seçmişlerdir. 
Genel tabloya bakıldığında, en çok tercih edilen uz-
manlık alanının ağız diş ve çene cerrahisi ana bilim 
dalı ve onu takiben ortodonti ana bilim dalı olduğu 
gözlenmektedir. Bu iki bölümün daha çok tercih edil-
mesinin sebebi, lisans eğitiminde yer almayan sabit 
ortodontik tedavi, ortognatik cerrahi tedavi gibi ileri 
düzeyde eğitim gerektiren yöntemlerin lisansüstü pra-
tik eğitiminde yer alıyor olması, lisans ve lisansüstü 
eğitimlerde kazanılan yetiler arasındaki büyük fark-
lılıklar olması, tercih edilecek uzmanlık dalının pres-
tiji, maddi getirisi ve sürekli mesleki gelişime erişim, 
oral kavitenin normal işlevinin korunması ve devam-
lılığının sağlanmasının yanı sıra estetik beklentinin 
de karşılanması gibi pek çok faktör sayılabilir.6 

Dünya Sağlık Örgütü̈ yaşam kalitesi kavramını 
“kişinin kendi amaçlarına, beklentilerine, standartla-
rına ve çıkarlarına göre bir kültür ve değer sisteminde 
kendi yaşamını algılaması” olarak tanımlamıştır.17 Bu 
durumun oluşması ve sürdürebilirliğinde kişilerin 
sahip oldukları maddi varlık veya mesleki gelirleri 
büyük rol oynamaktadır. Dhima ve ark. ile Shin ve 
ark. diş hekimliği öğrencileriyle yaptıkları çalışma-
larda bu duruma paralel olarak maddi getiri ve uz-
manlık dalı arasındaki ilişkiyi değerlendirmişler ve 
ekonomik refah açısından en iyi geleceğe sahip uz-
manlık alanlarının ağız, diş ve çene cerrahisi ana 
bilim dalı ve ortodonti ana bilim dalı olduğunu belir-
mişlerdir.2,18 Çalışmaya bakıldığında, bu sonuçlara 
benzer şekilde kazancın yüksek olması ile kişisel 
yaşam kalitesi arasında anlamlı bir ilişki bulunmuş 
olup, ağız, diş ve çene cerrahisi ana bilim dalı ve or-
todonti ana bilim dalının ilk tercih edilen bölümler 
olarak bulunmuştur (p<0,05). Yanı sıra tercih edil-

mek istenen uzmanlık bölümü kararında %39,14 
oranı ile klinik deneyimin ve %20,16 oranında dalın 
öğretim elemanlarının tavrının etkili olduğu gözlen-
miştir. Bu sonuç, diş hekimliği öğrencilerinin klinik 
pratiği arttıkça uzmanlık alanlarına yönelimi arttığını 
göstermektedir. İstenilen uzmanlık alanındaki öğre-
tim üyeleri ve asistanlar, öğrenciler için rol model ol-
makta ve uzmanlık bölümünün seçilmesinde öğretim 
elemanlarının gösterdiği tavır, verdikleri eğitim kali-
tesi, öğrencilerin kazanımını sağlamakta ve öğrenci-
lerin gelecek planlarındaki seçimlerinde oldukça 
önemli bir yere sahip olmaktadır. 

Çalışmanın sonuçlarına göre restoratif diş teda-
visi ana bilim dalı ve ağız, diş ve çene radyolojisi 
ana bilim dalı en az tercih edilen iki bölüm olduğu 
izlenmiştir. Bu sonucun aksine Suudi Arabistan’da 
yapılan bir çalışmada, restoratif diş tedavisi ana 
bilim dalı öğrenciler arasında en değerli uzmanlık 
alanı olarak kabul edilmiştir.19 Buna paralel olarak 
Dhima ve ark.nın ABD’de yaptıkları çalışmalarında 
mezunların %54’ü koruyucu ve restoratif diş hakim-
liğinin ilk tercih edecekleri uzmanlık dalı olduğunu; 
ortodonti, ağız diş ve çene cerrahisini ise daha az 
oranla tercih ettikleri rapor edilmiştir.2 Bu durum, 
kültürler ve ülkeler arası estetik algı ve kaygı farklı-
lığı, öğrencilerin eğitim sistemine bağlı olarak kli-
nik uygulamalarda minimal işlemler yapması, ileri 
vakalara yeterince dâhil olamamaları, uzmanlık alan-
ları hakkında yeterli bilgilerinin olmaması ve buna 
paralel endişe taşımalarından kaynaklanabilir. Bu-
nunla birlikte iş yükünün fazlalığı, kan görme, gece 
nöbetleri ve travma vakaları gibi komplikasyonlu iş-
lemlerin varlığı ağız, diş ve çene cerrahisi bölümü-
nün tercih edilmeme sebeplerinden olabilir. 

Kariyer seçiminde gelir ve prestij Orta Doğu ül-
kelerindeki öğrenciler için önemli bir faktör olmasına 
rağmen Avrupa, Kuzey Amerika ve Avustralyalı öğ-
renciler için aile hayatına yeterince zaman ayıra-
bilme, maddi yeterliliği ve imkânı olmayan insanlara 
yardım etme gibi faktörler başta gelmekte olup, 
maddi getiri ve prestij ikinci planda kalmaktadır.20-22 
Mevcut çalışma da bu sonuç ile paralellik göster-
mekte olup uzmanlık alan seçimini etkileyen faktör-
ler arasında katılımcılar en fazla oranda iyi iş 
imkânları/ekonomik refah sunması, uzmanlığın pres-
tij ve sürekli mesleki gelişime erişim olanaklarını ön 
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planda tutmaktadır. Bu durum, doğu ve batı kültür-
leri arasındaki sosyokültürel ve sosyoekonomik fark-
lılıklar ile açıklanabilir.  

Mevcut çalışmada, mezuniyet sonrası kariyer 
planlamasında katılımcı öğrencilerin %40,31’i klinik, 
poliklinik, özel hastaneler gibi özel sektör kurumla-
rında çalışmayı tercih ettiklerini belirtmişlerdir. Ba-
harvand ve ark.nın İran’da yaptığı çalışmada, bu 
sonuca paralel çoğu diş hekimliği öğrencisinin özel 
uygulamayı tercih ettiği rapor edilmiştir.20 Benzer şe-
kilde, Irak, Suriye, Filistin gibi sosyal ve ekonomik is-
tikrarın olmadığı ülkelerde de özel sektörde çalışmanın 
kamuya oranla fazla tercih ettiği ve bu tercih daha ga-
ranti bir seçenek olarak görülmektedir.23 Kamu alanına 
kıyasla özel sektörün daha fazla maddi tatmin sağla-
ması, aynı ülke içinde farklı yerlerde pratisyenlik ya-
pabilme şansı dolayısıyla istenilen şehirde yaşama 
fırsatı vermesi, daha yüksek sosyoekonomik seviyeye 
sahip hasta profilini tedavi etmek özel kliniklerin ca-
zibesini artırmaktadır. Çalışmada, mezuniyet sonrası 
kariyer tercihinde öğrencilerin %28,61’i akademik ka-
riyer istediklerini belirtmişlerdir. Özel sektöre göre 
akademik kariyer seçiminin daha düşük oranda göz-
lenmesinin sebebi akademik kariyerde başarılı olmak 
için ileri derecede nitelikli adaylara ihtiyaç duyul-
ması, üniversitelerin aday kabulü için akademik ça-
lışma varlığı kriterlerini sunması veya öğrencilerin 
bu konuda yetersiz bilgiye sahip olması olabilir. 
Rupp ve ark. yaptıkları çalışmada da diş hekimliği 
öğrencilerinin akademik kariyer hakkında yeterli bil-
giye sahip olmadıklarını ve öğretim deneyiminden 
yoksun olduklarını göstermişlerdir. Ayrıca akademik 
yaşamın zorluklarından ziyade, faydaları hakkında bil-
gilendirilmedikleri için özel pratiğe yönelmek öğren-
ciler için daha avantajlı görünebildiği bildirilmiştir.24 

Ebeveynlerin sağlık çalışanı olup olmamasıyla, 
öğrencilerin uzmanlaşma kararının arasında anlamlı 
bir ilişki bulunamamıştır (p>0,05). Bu durum, Puryer 
ve ark. yaptığı çalışma ile paralellik göstermektedir.15 
Edinilen sonuç, diş hekimliği öğrencilerinin bağımsız 
ve olgun bireyler olduğunu, ebeveynlerinin iş dene-
yimlerinden etkilenmediklerini düşündürmektedir. 
Diş hekimliği, insanları liderlik becerileri ile donat-
mayı ve kendi başlarına mantıklı kararlar vermeyi 
amaçlayan 5 yıllık bir mesleki süreç olduğundan, bu 
mesleğimizin geleceği için cesaret vericidir. 

ARAŞTIRMANIN SINIRLILIKLARI 
Mevcut çalışmanın bazı limitasyonları bulunmakta-
dır. Türkiye’deki tüm diş hekimliği fakültesinde oku-
yan öğrencilere ulaşılamaması sebebiyle nispeten 
küçük bir örneklem büyüklüğüne sahiptir. Bu sebeple 
de sonuçların genelleştirilebilmesi sınırlı olabilmek-
tedir. Yanı sıra katılımcıların farklı üniversitelerde 
eğitim görmeleri ve farklı eğiticilerle bu süreci yü-
rütmeleri uzmanlık yapma kararı ve tercih edilmesi 
planlanan uzmanlık dalları kararları üzerinde farklı 
etkiler gösterebilmektedir. 

 SONUÇ 
Bu çalışma sonucunda, Türkiye’deki diş hekimliği 
fakültelerinde eğitim görmekte olan öğrencilerin 
genel olarak diş hekimliğine olan bakış açılarını, diş 
hekimliği seçiminde etkili olan faktörleri, mezuniyet 
sonrası gelecek planı ve bu planı etkileyen değiş-
kenler ortaya konulmuştur. Mezuniyet sonrası gele-
cek planının ne olduğu fark etmeksizin, diş hekimliği 
öğrencilerinin çok büyük bir çoğunluğu uzmanlık 
alanlarında eğitim almanın gerekli olduğunu düşün-
mektedir. Kadın ve erkek cinsiyetinin ilk tercih ede-
cekleri uzmanlık branşları arasında fark görülmüş 
olup en çok tercih edilen iki bölümün ağız, diş ve 
çene cerrahisi ana bilim dalı ile ortodonti ana bilim 
dalı olduğu saptanmıştır. Klinik deneyimin gelecekte 
tercih edilmesi istenilen uzmanlık alanı seçiminde 
preklinik deneyime göre çok daha etkili olduğu or-
taya konulmuştur. Uzmanlık alanı seçimini etkileyen 
en önemli faktörlerin mali nedenler ile uzmanlığın 
prestij ve itibarı olduğu gözler önüne serilmiştir. 

Finansal Kaynak 
Bu çalışma sırasında, yapılan araştırma konusu ile ilgili doğru-
dan bağlantısı bulunan herhangi bir ilaç firmasından, tıbbi alet, 
gereç ve malzeme sağlayan ve/veya üreten bir firma veya herhangi 
bir ticari firmadan, çalışmanın değerlendirme sürecinde, çalışma 
ile ilgili verilecek kararı olumsuz etkileyebilecek maddi ve/veya 
manevi herhangi bir destek alınmamıştır. 

Çıkar Çatışması 
Bu çalışma ile ilgili olarak yazarların ve/veya aile bireylerinin 
çıkar çatışması potansiyeli olabilecek bilimsel ve tıbbi komite 
üyeliği veya üyeleri ile ilişkisi, danışmanlık, bilirkişilik, herhangi 
bir firmada çalışma durumu, hissedarlık ve benzer durumları 
yoktur. 
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