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El hijyeni, saglik bakimuyla iliskili enfeksiyonlarin (SBIE) énlenmesinde en etkili, en kolay ve en ucuz yéntemdir. Bu ¢alismada amag; Saglik Hizmetleri Meslek
Yiiksekokulu'nda (SHMYO) 6grenim goren tiniversite 6grencilerine verilen el hijyeni egitiminin etkinligini degerlendirmektir.

Calisma, gerekli izinler sonrasinda, Nisan 2017de Sakarya Universitesi SHMYO'da yapildi. Egitimler, enfeksiyon kontrol hemsiresi tarafindan verildi. Gériisme Egitim
éncesi (EO) ve egitim sonrast (ES) dgrencilerden goriisme formunu doldurmalart istendi. Goriisme formu sosyodemografik bilgileri igeren dokuz soru, el ytkama
aliskanhg bilgilerini igeren iki soru ve el hijyeni bilgi diizeyini 6l¢meye yonelik olusturulan on soru olmak tizere toplam 21 sorudan olusturuldu. Her soruya 10 puan
verildi, testten alinabilecek maksimum puan 100dii. Elde edilen veriler SPSS 21 programinda degerlendirildi, p<0.05 anlamli kabul edildi.

Calismaya 103 dgrenci katildi. Ogrencilerin 24%ii erkek ve 79'u kadindi. Ogrencilerin 85’1 17-20 yas arasinda ve 18’i >21 yas ve iizeriydi. Ogrencilerin 43’i tibbi
dokiimantasyon ve sekrerterlik, 37si ilk ve acil yardim, 15’1 yagh bakimi, 5’ tibbi laboratuvar ve 3’i ¢ocuk gelisimi bolimii 6grencisiydi. El yikama aligkanliklar:
degerlendirildiginde; 6grencilerin %70,8’i sik sik el yikadigini, %17,4’ kirli temas sonras: ellerini yikadigini, %9,7si her tuvalet sonrasi ellerini yikadigini ve %2’si el
yikamadigin belirtti. EO el hijyeni bilgi diizeyi ortancas: 70,0 [50,0-80,0] iken ES el hijyeni bilgi diizeyi ortancas 80,0 [65,0-90,0] olarak hesaplandi (p=0.018).

Egitimle beraber dgrencilerin el hijyeni bilgi diizeyi artt. Ogrencilere diizenli olarak verilecek olan teorik ve uygulamali egitimler saglik personeli adaylarimnin uyumunu
artiracag disiinildi.

El Hijyeni, El Yikama, Bilgi, Egitim, Saglik Teknikeri Ogrencileri
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Hand hygiene is the most effective, easiest and cheapest method in the prevention of nosocomial infections. In this study; the aim of this study is to evaluate the effectiveness of hand hygiene
education given to university students studying at Vocational Health High School.

The study was carried out in Sakarya University Vocational Health High School in April 2017 after the necessary permissions. Educations were given by infection control nurse. Before and
after the training (BT-AT); the students were asked to complete the interview form. The interview form consisted of 21 questions: nine questions including sociode iphic information, two
questions including hand washing habits and ten questions for measuring hand hygiene knowledge level. Each question is 10 points and the maximum score is 100. The data were analyzed in

SPSS 21 program and p <0.05 was considered significant.

In total, 103 students participated in the study. Of these, 24 of them were male and 79 were female. 85 of the students were between the ages of 17-20 and 18 were > 21 years and older. 43 of the
students were medical documentation and secretarial, 37 were first and emergency aid, 15 were aged care, 5 were medical laboratory and 3 were child develop department students. When
hand washing habits are evaluated; 70.8% of the students wash their hands frequently, 17.4% wash their hands after dirty contact, 9.7% wash their hands after each sink and 2% said they did
not wash their hands. The median level of hand hygiene knowledge level was 70.0 [50.0-80.0] whereas the median level of knowledge of AT hand hygiene was 80.0 [65.0-90.0] (p = 0.018).

The knowledge of hand hygiene increased with the education. The theoretical and practical trainings that will be given regularly to all students will increase the harmony among the health
personnel candidates.

Hand Hygiene, Hand Washing, Knowledge, Education, Health Technician Students.
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GIRiS
El hijyeni, saglik bakimiyla iliskili enfeksiyonlarin (SBIE)
onlenmesinde en 6nemli ve en kolay ancak uyumun da az
oldugu bir uygulamadir. El hijyeni olarak da adlandirilan
el yikama evde, isyerinde, hastanelerde her tiirlii enfek-
siyon hastaligin1 6nlemenin en etkili ve ucuz yollar ara-
sindadir’. El hijyeni 6zellikle ishal ve solunum yolu has-
taliklarinin yayilmasini azaltmaktadir. Hastadan hastaya
mikroorganizmalarin yayilimi el hijyeni ile en aza indirile-
bilir’. SBIE disinda, genel halk sagliginin korunmasi ve ge-

listirilmesi agisindan da el yikama son derece 6nemlidir®.

Son galismalar gelistirilmis el hijyeni uygulamalarinin
SBIE ve ayn1 zamanda ¢oklu ilag direnci (GID) gésteren
organizma bulasinin azaltilmasinda en fazla etkiye sahip

oldugunu géstermistir*.

Tiim diinyada SBIEnin insidansi ortalama % 7-10 civa-
rindadir ve bu enfeksiyonlarin tedavi maliyeti olduk¢a
yiiksektir. Hastane icerisinde yiiksek virulans ve ¢oklu ilag
direnci gosteren mikroorganizmalarin hastalar arasinda
taginmast ve yayllmasinda % 20-40’mda kaynak, saglik
calisanlarinin kirli elleridir. Bu sorunun en az yarisi el hij-
yeni gibi basit bir islemle engellenebilir’. El hijyeninde te-
mel hedef capraz kontaminasyonun dnlenmesidir. Bunun
i¢in uygun {riinle uygun siirede yapilacak uygulama ile el
antisepsisinin saglanmasinin yani sira gerekli durumlarda
eldiven kullanimi 6nem tagir. El hijyeni i¢in son derece
kapsamli ve kanit dereceleri ile ifade edilen CDC (Centers
for Disease Control and Prevention) 6nerileri yol gosteri-
cidir. Bu kilavuzlar rehberliginde saglik personeli egitimi-

ne 6nem verilmistir®.

Hastane tabanli arastirmalar, el hijyeni 6nerilerine uyul-
mamasinin, SBIE ve CID mikroorganizmalarin yayilmast
ile iliskili oldugunu ve salginlara biiyiik oranda katkida
bulundugunu gostermistir. Caligmalar ayrica, SBIE pre-
valansinin, el hijyeni énlemleri arttik¢a azaldigini goster-
migstir’. Ne kadar pahali ve siki 6nlemler alinirsa alinsin el

hijyenine uyum arttirilmadig: siirece para ve emek bosa

gidecektir. Dolayistyla SBIE’nin kontroliiniin olmazsa ol-

mazt el hijyenine uyumdur.

Hastalara birebir hizmet veren saglik personeli hastaneler-
de 6nemli bir yer tutmaktadir. Bu ¢alismada amag, saglik
hizmetleri meslek yiiksekokulu (SHMYO) 6grencilerine

verilen el hijyeni egitiminin etkinligini degerlendirmektir.

Yontem
Yer ve Zaman
Calisma, 27 Nisan 2017'de Sakarya Universitesi Saglik Hiz-
metleri MYOda 6grenim goren 6grencilerle yapildi. Calis-

maya baslamadan 6nce gerekli kurum izinleri alind1.

Evren ve 6rneklem
Arastirmanin evrenini Sakarya Universitesi SHMYO'da
6grenim goren Ogrenciler olusturdu. Calismaya SHM-
YOda 6grenim goren ilk ve acil yardim teknikerligi, tibbi
laboratuvar, yashi bakimi, tibbi dokiimantasyon ve sekre-
terlik ve ¢ocuk gelisimi béliimlerinde 6grenim goren 103
ogrenci katildi. Ders uygulamasi amaciyla okul disinda

olan 6grenciler ¢alisma kapsami digina alindi.

DUNYA EL HIJVEN] ETHINLIGI

| [Fgremas Bu Bodn s |
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Sekil-1: 5 May:s Diinya EI hijyeni Giinii Etkinligi

Verilerin toplanmasi ve el hijyeni egitimi
5 Mayis Diinya El Hijyeni Etkinligi kapsaminda farkinda-
lik olusturmak amaciyla Sakarya Universitesi SHMYO el
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hijyeni etkinligi gerceklestirildi ($ekil-1). El Hijyeni egiti-
mi bir oturum olarak enfeksiyon kontrol hemsiresi tarafin-
dan verildi. El hijyeni egitimi, SBIE 6nlemede el hijyeninin
6nemi, el hijyeni saglama yontemleri, hijyenik el yikama,
bes endikasyon kuralina gore el hijyeni, antisepsisi ile al-
kollii el antiseptigi kullaniminda dikkat edilmesi uygula-
malar ve alinmasi gereken giivenlik 6nlemleri ve eldiven
kullaniminda el hijyeni konu bagliklarini icermekteydi.
Egitime katilan 6grencilere ¢aliyma hakkinda bilgi verile-
rek 6n test uygulandi. Egitimin sonunda son test uygula-

narak ¢aligma sonlandirildi.

Veri toplama araci
Arastirmaci tarafindan literatiir taranarak olusturulan go-
riisme formu, sosyodemografik bilgileri iceren 9 soru, el
yitkama aligkanlig1 bilgilerini igeren 2 soru ve el hijyeni ile
ilgili bilgi diizeyini 6l¢meye yonelik olusturulan 10 soru
olmak tizere 21 sorudan olugsmaktaydi. Calismaya katilma-
y1 kabul eden dgrencilerden egitim dncesi (EQ) ve egitim

sonrasi (ES) goriisme formunu doldurmalari istendi.

Verilerin degerlendirilmesi
Her soru 10 puan olup testten alinabilecek maksimum
puan 100dii. EO ve ESde dgrencilerden gdriisme formu
doldurulmas: istendi. Aragtirmadan elde edilen veriler
bilgisayar ortaminda SPSS 21.0 programinda analiz edil-
di. Elde edilen verilerin normal dagilima uyup uymadigt
Kolmogorow-Smirnov testi ile degerlendirildi. Verilerin
istatistiki degerlendirilmesinde; ortalama, standart sapma,
frekans ortanca, eyreklikler arasi genislik, Wilcoxon Isa-
retli Sira Testi, Mc Nemar Testi kullanilmistir. Sonuglar %
95’lik giiven araliginda, anlamlilik p<0.05 diizeyinde de-

gerlendirilmistir.

Bulgular
El hijyeni egitimine 103 6grenci katilmis olup, 6gencile-
rin 79 (%76,6)’u kadin, 85 (%82,5)’1 17-20 yas arasinda, 70
(%67,9)’1 1.simif 6grencisi ve 75 (%72,8)’1 genel lise mezu-
nuydu. Sosyodemografik verilere iliskin ayrintili bilgiler
Tablo-1'de verildi.

Tablo-1: Egitime katilan 6grencilerin sosyodemografik ozellikleri
Sosyodemografik veriler n %
Cinsiyet

Kadin 79 (76,6)
Erkek 24 (23,3)
Yas

17-20 yas 85 (82,5)
21 ve {istil yast 18 (17,4)
Mezun olunan lise

Saglik Meslek Lisesi 28 (27,1)
Genel lise ve diger 75 (72,8)
Suan égrenim gordiigii egitim programi

Ik ve acil yardim programi 37 (35,9)
Tibbi dokiimantasyon ve sekreterlik 43 (41,7)
Yasli bakimi programi 15 (14,5)
Tibbi laboratuvar teknikleri program1 5 (4,8)
Cocuk gelisimi programi 3 (29
Suan 6grenim gordiigii sinif

1.sif 70 (67,9)
2.s1nif 33 (32,0)
Ailenin yasadig: yer

Koy-kasaba 21 (20,3)
flge 40 (388)
il 20 (19,4)
Biiyiikgehir 22 (21,3)
Ailenin aylik geliri

<1000 tl 12 (11,6)
1000-3000 tl 56 (54,3)
3000-5000 tl 31 (30,0)
5000-10 000 tl 4 (38)
Anne egitim durumu

Okuryazar degil 3 (29
kégretim 60 (58,2)
Ortadgretim 30 (29,1)
Yiiksekokul 10 (9,7)
Baba egitim durumu

Okuryazar degil 1 (0,9)
Tlkogretim 47 (45,6)
Ortadgretim 41 (39,8)
Yiiksekokul 14 (13,5)

Ogrencilerin el yitkama aligkanliklar: degerlendirildiginde;
ogrencilerin 73 (%70,8)’t sik sik el yikadiging, 28 (%27,1)’i

kirli temas sonrasi ellerini yikadigini ve 2 (%2)si elleri-
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ni ytkamadigint belirtti (Sekil-2). Ogrencilerin tamami

(n:103) el hijyeni saglarken sabun kullanmaktaydi.

Ogrencilerin el yikama aliskanliklari (n)

B

Ellerimi yikamam

sik sik ellerimi ykanm

Kirll temas sonrasi ellerimi yikarim

Sekil-2: Ogrencilerin el ytkama aliskanliklar ().

Ogrencilerin el hijyeni egitimi &ncesi ve sonrast el hij-
yeniyle ilgili sorulara verdikleri cevaplar $ekil-3de gos-
terilmistir. EO ve ESde el hijyeni bilgi diizeyleri deger-
lendirildiginde; EO el hijyeni bilgi diizeyi ortancast 70,0
[50,0-80,0], ES el hijyeni bilgi diizeyi ortancas1 80,0 [65,0-
90,0] idi ve EO ve ES bilgi diizeyleri arasinda anlaml fark
vard1 (p=0.018). Yas, cinsiyet, boliim ve diger bilgilere gore
el hijyeni EO ve ES bilgi diizeyleri Tablo-2'de gosterildi.

Diens Db by
bl o el anian
[P —r——

—a—Ejitim Oneesi Dojru Cevap%

—a—ggitim Sanras Dojru Cevap %

Sekil 3: Ogrencilerin el hijyeni egitimi 6ncesi ve sonrast soru-

lara verdikleri dogru cevaplar (%).

Tablo 2: Ogrencilerin demografik verilerine gore el hijyeni egitimi dncesi
ve sonrast bilgi diizeyleri

Egitim Oncesi | Egitim Sonrast »
Bilgi Diizeyi Bilgi Diizeyi P
(n:103) (n:103) degeri
17-20 Yas | 70,0 [50,0-80,0] | 80,0 [62,5-90,0] | 0.024
Yas
>21 Yas? 70,0 [50,0-80,0] | 80,0 [62,5-90,0] 0.414
Erkek 60,0 [32,5-70,0] | 80,0 [75,0-85,0] 0.010
Cinsiyet
Kadin 70,0 [50,0-80,0] | 70,0 [60,0-90,0] | 0.215
Saglik
Mezun Meslek Lise- | 70,0 [52,5-80,0] | 75,0 [60,0-90,0] | 0.531
Olunan si Mezunu
Lise i :
DigerLise 1 7 4 150,0-80,0] | 80,0 70,0800 | 0.021
Mezunu
{lk ve acil
yardim 70,0 [60,0-80,0] | 80,0 [60,0-90,0] 0.593
programi
Tibbi
doktiman- 1 o) 0 150,0-70,0] | 80.0 (70,0-87,5] | 0.001
tasyon ve
sekreterlik
Ogrenim
gordigii Yashbakimi |0 1600-60,0] | 80,0 [70,0-80,0] | 0,001
program programi
Tibbi
laboratuvar
teknikleri 70,0 [50,0-75,0] | 80,0 [80,0-80,0] 0.157
programi
Cocuk
gelisimi 50,0 [50,0-50,0] | 70,0 [70,0-90,0] 0.027
programi
1.Simuf
Suan L .. 60,0 [50,0-72,5] | 80,0 [70,0-90,0] 0.001
dgrenim Ogrencisi
gordigi 2.Simif
anif Ogrencisi | 700 1700-80.0] | 700(375-800] | 0267
Koy-kasaba | 70,0 [60,0-80,9] | 80,0 [62,5-80,0] | 0.366
Aflenin flge 70,0 [52,5-80,0] | 70,0 [62,5-80,0] | 0.127
yasadig yer il 60,0 [50,0-80,0] | 80,0 [60,0-90,0] 0.248
Bityitksehir | 65,0 [50,0-80,0] | 80,0 [67,5-92,5] | 0.157

Tartisma
El hijyeni, SBIE'nin énlenmesinde etkinligi kanitlanmis
standart 6nlemlerin basinda gelir. SBIE etkenlerinin has-
talar arasinda ¢apraz kontaminasyonu, ¢ogunlukla saglik
calisanlarinin elleri araciligi ile olmaktadir. Bu sayede has-
tane ortaminda viriilans: yiiksek ve CID gésteren mikro-
organizmalar kolaylikla yayilmakta ve yiiksek oranlarda
HEye neden olmaktadir. El yikamadaki amag, ellerdeki
gozle gorilir kiri uzaklagtirmanin yani sira gegici floranin
tamamini uzaklagtirmak, kalici floranin da sayica azalma-

sin1 saglamaktir7. Saglik calisanlarinda ellerin yikanmasi
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ya da dezenfeksiyonu gecici flora ile bakteriyel kontami-
nasyonu engelleyerek, gelismesi olasi enfeksiyonlarin 6nii-
ne gegecektir9. Literatiirde bu temel bilgileri destekleyen
¢alismalar bulunmasina ragmen, saghk c¢alisanlariin el
hijyeni uygulamalarina uyumu yeterli diizeyde degildir10.
DSO’niin yiiriittigii bir arastirmada Kosta Rika, Italya,
Mali, Pakistan ve Suudi Arabistanda 43 hastanede dok-
torlarin % 40’1nin, hemsirelerin % 29’unun, biitiin saglik
calisanlarinin ise ortalama % 49’unun el hijyenine dikkat
etmedigini ortaya koymustur. Program cergevesinde veri-
len egitim sonrasinda ise saglik personelinin el hijyenine
dikkat etme oraninin % 51den 67’ye yiikseldigi belirlen-

migtir'.

Calismamizda 6grencilerin EO el hijyeni bilgi diizeyi or-
tancast 70,0; ES el hijyeni bilgi diizeyi ortancasi 80,0 ola-
rak saptandi ve EO ve ES bilgi diizeyleri arasinda istatis-
tiksel olarak anlamli fark bulundu (p<0.018). G6zlenen bu
farkin egitim sonu beceri puani lehine oldugu ve yapilan
egitimin 6grencilerin bilgi diizeyini olumlu yonde gelistir-
digini gostermektedir. Saglik ¢alisan1 adaylarinin el hijye-
ni ile ilgili bilgi, davranis ve tutumlarin degerlendirildigi
bagka bir ¢aliymada katilimcilarin %50,8’1 ellerini sik sik
yikadigini belirtmislerdir®. Copur Cigek ve arkadaslari ta-
rafindan tip fakiiltesi 6grencilerine yonelik diizenlenen el
hijyeni egitim programinin etkinliginin degerlendirildigi
calismada, katilimcilarin %60’ el hijyeninin kendileri i¢in

yeni bir konu oldugunu ifade etmislerdir®.

Caligmamizin sonuglari cinsiyete gore degerlendirildigin-
de; kadin cinsiyette EO ve ESde anlamli fark olmazken
(p=0.215) erkek cinsiyette EQ ve ESde arasinda anlamli
fark bulunmustur (p=0.010). Turan ve ark.13’m yapmis
oldugu ¢aligmada, erkek 6grencilerin el hijyeni bilgi di-
zeyi puan ortalamasi 65,96+15,62 ve kadin 6grencilerin el
hijyeni bilgi diizeyi puan ortalamasini 71,66+13,87 olarak
saptanmist ve cinsiyete gore el hijyeni diizeyi bilgi pua-
n1 arasinda anlamli fark oldugu bildirilmisti (p=0,000).
Kalinei (2006), yapmis oldugu caligmada, el hijyeni dav-

ranig puani ortalamasini erkeklerde (55,6+7,8) kadinlarda

(52,2+8,4) gore daha yiiksek olarak saptamisti.14 Simsek
ve ark.15nin yapmis olduklar1 ¢aligmada ise, toplam hij-
yen puaninin kizlarda erkeklere gore daha yiiksek oldugu
belirtilmistir. Bu ¢aliymada toplam hijyen puaninin kizlar-
da erkeklere gore daha yiiksek olmasi, kizlarda toplumsal
cinsiyet rollerine bagl olarak ortaya ¢ikmis davranis bi-
¢imlerinin kisisel aligkanliklara yansimasinin bir sonucu
olarak degerlendirilmis ve erkek Ggrencilerin hijyen ye-
tersizlikleri neden ile ortaya ¢ikacak hastaliklar i¢in risk
grubu olarak nitelendirilmesine yol agabilecegi 6ngoriil-
miistiir. Calismamizda erkek 6grencilerin verilen egitimi
daha dikkatli dinledigi ve buna bagli ESde anlaml farkin

oldugu distintilmiigtiir.

Mezun olunan lise tiiriine gére EO ve ES puan ortancalart
degerlendirildiginde; ESde diger lise mezunlarinda an-
lamli bir fark varken (p=0.021) saglik meslek lisesi (SML)
mezunu Ogrencilerde anlamli bir fark bulunmamigtir
(p=0.531). Simsek ve ark."”’nin yapmis oldugu caligmada,
ogrencilerin 6grenim gordiikleri lise tiriine gore toplam
hijyen puani ortalamalar1 degerlendirilmistir. Caligmada
genel lise egitimi veren 6zel lise 6grencilerinin puan or-
talamasi 18,15, endiistri meslek lisesi 6grencilerinin puan
ortalamasi 15,46 ve SML 6grencilerinin ise puan ortalama-
s116,89 idi ve 6grenim goriilen lise tiiriine gore hijyen pu-
an1 ortalamalari arasinda anlamli fark oldugu saptanmigtir
(p=0.001). Calismamizda SML mezunu dgrenciler lisede
almis olduklar: egitimden dolay1 kendilerini daha giivende
hissettikleri i¢in el hijyeni egitimine fazla 6nem vermemis
olabilir. Diiz lise mezunu 6grenciler bu konuda egitim al-
madiklari i¢in egitimi daha dikkatli dinlemis ve buna bagl

anlamli bir farkin oldugu distintlmistiir.

Caligmamizda birinci sinif 6grencilerde EO ve ESde puan
ortancalar1 arasinda anlamli bir fark varken (p=0.001);
ikinci sinif 6grencilerde anlamli bir fark yoktu (p = 0.267).
Ikinci sinif 6grencileri birinci siniftayken saglik ve hijyen
egitimi aldiklari i¢in egitim diizeyi ayni kalmustir. Birinci
sinif 6grencileri ise el hijyeni egitimini daha dikkatli din-

lemis ve buna bagl bilgi diizeyinin arttig1 diisiiniilmiistiir.

223




Journal of BSHR 2019;3(3):219-224
KAYA, TRABZON, DOGANAY, GUGLU, KARABAY, ALTINDIS. El Hijyeni Egitimi

Tiim saglik ¢alisanlarinin rutin olarak yapmasi gereken bir
islem olmasina ragmen, bu konuda yapilan tiim ¢aligma-
larda, saglik personelinin el yikama sikliginin olmasi ge-
rekenin altinda oldugu gozlenmistir11. Ancak son zaman-
larda yapilan tesvik programlari ile oranlarda artis oldugu
goriilse de bu yeterli degildir. Ulkemizde bir iiniversite
hastanesinde yapilan, asistan doktor ve hemsirelerin katil-
dig1 calismada giinliik el yikama sayilar1 hemsirelerde or-
talama 34,5+24,5, asistan doktorlarda ise 16,5+10,5 olarak
daha diigitk bulunmugtur. Sosyal el yikamada ideal olarak
kabul edilen siireyi (10-30 sn) hemgireler % 51 asistanlar
ise % 48 oraninda dogru olarak yanitlamislardir ve arada-
ki fark anlamli bulunmamugstir. Ellerin yikandiktan sonra
kurulanmas: gerektigini hemsireler % 83 asistan doktorlar
ise % 67 oraninda dogru olarak yanitlamislardir. El yika-
ma sikligin1 azaltan sebepleri hemsireler is yiikiiniin fazla-
lig1 %58,7, ellerin zarar gormesi %22,7, lavabo yetersizligi
%12, el yikanan ortama ve malzemeye giivensizlik %5,3

olarak yanitlamislardir’.

Calismamizda, el hijyeni énemine iliskin tiim secenekler
potansiyel saglik yararlarini gostermekte olup literatiirlerle
uyumludur. Ellerdeki gozle goriiniir kirlerin giderilmesin-
de sabun ve su ile el ytkama halen altin standarttir. Bizim

calismamizda oldugu gibi yapilan diger caligmalarda da*

katilimcilarin tamamu el hijyeni saglarken sabun kullan-
diklarini ifade etmislerdir. Farkli tilkelerde su ve sabun

kullanim oranlari farklilik gostermektedir'

SBIE 6nlenmesi ve kontroliinde sorumlulugu olan saglik
egitimi alan tniversite 6grencilerinin el hijyeni uygulama-
larina iliskin bilgi diizeyleri egitim sonrasi anlamli dere-
cede ytikseldigi gortilmistiir (p=0.018). El hijyeni hastane
enfeksiyonlarinin 6nlenmesinde en basit en kolay ve en et-
kili yontemdir. Enfeksiyon zincirinin kirilabilmesi, HEnin
onlenmesi ancak bu konuda yeterli teorik ve teknik bil-
giye sahip saglik calisanlarinin farkindalig: ile miimkiin-
diir. Saglik egitimi alan 6grencilerin hijyen konusundaki
farkindaliklarinin arttirilmasi ve bu siirecin el hijyeniyle
birlikte, temizlik, sterilizasyon, dezenfeksiyon ve antisepsi
de dahil olmak tizere ¢ok yonlii bilesenlerle ele alinabilir.

Sonug olarak bahsedilen tiim bu ¢aligmalardan ve kendi
gozlemlerimizden el hijyenine yonelik egitim ve uygu-
lamalarin saglik caligani adaylarina zorunlu ders olarak
verilmesi, en azindan enfeksiyon kontrol 6nlemlerine yo-
nelik ortak bir miifredatin olusturulmas: gerektigini dii-
stinmekteyiz. Egitim ¢aligmalar1 devamli olmali, kurumsal
sartlara uygun Oneriler icermelidir. Egitimi kolaylastirici,
bireyler arasi uygulama farkliliklarin1 en aza indirecek,

uyumu artiracak ¢ok yonli stratejiler gelistirilmelidir.
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