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Hemsirelik Ogrencilerinin El Hijyenine iliskin
Inan¢ ve Uygulamalarinin Degerlendirilmesi:
Tanimlayici Bir Calisma

Evaluation of Nursing Students’ Hand Hygiene Beliefs and Practices:
A Descriptive Study

Oznur GURLEK KISACIK, Miinevver SONMEZ, Yeliz CiIGERCi

0z

El hijyeni, hemsirelik egitimimin kritik bir bileseni olmakla birlikte, hastaliklara neden olan mikroorganizmalarin bulagmasini 6nlemede ve
saglik personeli kaynakli enfeksiyon goriilme sikligini azaltmada bilinen en etkili ve en basit enfeksiyon kontrol yontemidir. Bu ¢aligmada,
hemgirelik 6grencilerinin el hijyenine iligkin inang ve uygulamalar1 ile bunlar1 etkileyen bazi faktorleri belirlemek, temel hemsirelik
egitiminde el hijyeninin 6gretiminde odaklanilmas: gereken alanlar: ortaya koymak amaglandi. Tanimlayici ve kesitsel tipteki bu ¢alisma
15 Aralik 2019-1S Subat 2020 tarihleri arasinda 801 hemsirelik 6grencisi ile yiiriitiildii. Veriler Ogrenci Bilgi Formu, El Hijyeni Uygulama
Envanteri ve El Hijyeni Inang Skalas: ile toplandi. Bulgulara gére; 8grencilerin 6z bildirimlerine dayali El Hijyeni Uygulama Envanteri puan
ortalamasinin 65.26+5.29, El Hijyeni Inang Skalas1 puan ortalamasinin 86.01+9.08 oldugu belirlendi. Ogrencilerin El Hijyeni Uygulama
Envanteri puan ortalamalari cinsiyete gore anlaml farklilik gésterirken (p= 0.006), El Hijyeni Inan¢ Skalas1 puan ortalamalarinin, cinsiyet
ve egitim yili bakimindan anlamh farklilik gésterdigi saptand: (sirastyla p<0.001; p= 0.001). Ogrencilerin klinik uygulamaya ¢iktiklar:
giin sayist ile El Hijyeni Inang Skalasi puan ortalamalar1 arasinda negatif yénde anlamli bir korelasyon bulundu (r= -0.120; p<0.001).
Hemsirelik 6grencilerinin el hijyeni konusunda pozitif inanca sahip oldugu ve 6z bildirimlerine dayah el hijyeni uygulamalarinin iyi
diizeyde oldugu saptandi.

Anahtar Sézciikler: El hijyeni, Hemsirelik 6grencisi, Inang, Uygulama

ABSTRACT

Hand hygiene is the simplest infection control method known to prevent the transmission of pathogens and reduce the incidence of
infections due to healthcare staff as well as is a critical component of nursing education. In this study, it was aimed to determine the
beliefs and practices of nursing students towards hand hygiene and to reveal some factors affecting them, to reveal the areas that should
focus on teaching hand hygiene in basic nursing education. This descriptive and cross-sectional study was conducted with 801 nursing
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students between 15 December 2019 and 15 February 2020. Data were collected with Student Information Form, Hand Hygiene Practice

Inventory and Hand Hygiene Belief Scale. It was found that 74.3% of the nursing students were female and 38% were senior students. It

was determined that the average Hand Hygiene Practice Inventory score based on the self-reports of the students was 65.26+5.29, and

the average Hand Hygiene Belief Scale score was 86.01+9.08. While the mean scores of the students” Hand Hygiene Practice Inventory

showed

a significant difference regarding gender (p= 0.006), the Hand Hygiene Belief Scale scores of nursing students differed significantly in
terms of gender and year of education (respectively p<0.001; p=0.001). There was a significant negative correlation between the number
of days of clinical practice and the average Hand Hygiene Belief Scale score (p=-0.120; p<0.001). It was found that nursing students had
positive beliefs towards hand hygiene and hand hygiene practices based on self-reports were good.

Keywords: Hand hygiene, Nursing Students, Belief, Practice

GIRIS

Saghk bakim iliskili (SBi) enfeksiyonlar, diinya genelindeki bir-
cok tlke icin, hastanede kalis stiresinde uzama, saglik bakim
maliyetlerinde artis, yasam kalitesinde azalma, mortalite ve
morbidite oranlarinda artma ile iliskili oldugu kanitlanmis
onemli bir hasta giivenligi sorunudur (Al-Tawfig & Tambyah,
2014, Fleischmann ve ark., 2016). ABD’de her yil 1.7 milyon
hastada SBi enfeksiyon gelistigi ve bu hastalarin 100.000’inin
bu enfeksiyonlardan dolayi hayatini kaybettigi bilinmektedir
(Magill ve ark., 2014). Yakin zamanda Avrupa’da yapilan galis-
malar, hastanede yatan hastalarda SBi enfeksiyon prevalansi-
nin %4.3 ile %6.7 arasinda degistigini ve muhtemelen her yil
2.6 milyon yeni SBi enfeksiyon vakasi gelistigini gdstermistir
(Cassini ve ark., 2016; Eikelenboom-Boskamp ve ark., 2018;
Wilson ve ark., 2019).

Saglik profesyonellerinin temiz olmayan elleri, SBi enfeksi-
yonlara neden olan mikroorganizmalarin hastalar arasinda
tasinmasinda en 6nemli faktorlerden biridir. El hijyeni, patojen
mikroorganizmalarin neden oldugu bu enfeksiyonlarin énlen-
mesinde ve kontrol altina alinmasinda etkili oldugu kanitlanmis
kritik bir hasta gtivenligi davranisidir (Alshehari, Park, & Rashid,
2018; Kingston, O’Connell, & Dunne, 2016). Yapilan gesitli calis-
malar, el hijyenine uyumun, saglik bakim iliskili enfeksiyonlarin
bulasmasini, bununla iliskili morbidite ve mortaliteyi, hastane-
de kalis slresini ve saglk bakim maliyetlerini azaltabilecegini
gostermistir (Graves ve ark., 2016; Guest, Keating, Gould ve
Wigglesworth, 2019; Martinez-Reséndez ve ark., 2014). El hij-
yeni saglik bakim ortaminda hasta ile temas halinde olan tiim
saglik profesyonellerinin bilmesi ve etkin bir sekilde uygulama-
si gereken temel bir beceri olmasina ragmen, hem uluslararasi
(Hoffmann ve ark., 2020; Sadule-Rios & Aguilera, 2017; Wu ve
ark., 2017), hem de ulusal (Karaogu & Akin, 2019; Tumturk,
Diken, ve Giler, 2016) literatir, el hijyenine uyum oranlarinin
kabul edilemeyecek diizeyde disik oldugunu bildirmektedir.

Hemsirelik 6grencileri, egitim siirecindeki saglik profesyonel-
leri olarak kabul edilir. Ogrenciler egitim siirecindeki hastane
uygulamalari sirasinda hastalarla direkt temas halinde olmalari
nedeniyle, hastanede ¢apraz bulagsma igin bir arag olabilir. Bu
nedenle SBi enfeksiyonlarin kontrol altina alinmasinda, hemsi-
relik 6grencilerinin el hijyeninin 6nemine ve gerekliligine yéne-
lik teorik prensipleri, egitim slrecinden itibaren kavramalarini
saglamak ve el hijyeni uyumlarini artirmak oldukga 6nemlidir
(Korhonen ve ark., 2019; Nasirudeen ve ark., 2012). Ancak el
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hijyenine uyum davranisi karmasik ve bircok faktdrden etki-
lendigi bilinen bir konudur. Hemsirelik 6grencilerinin el hijyeni
uyumuna odaklanan calismalar, uyumun, el hijyenine iliskin
tutum, algi, inan¢ ve bilgi diizeyi gibi bireysel faktérlerden
ve uygulama alanindaki saglik calisanlarinin el hijyeni davra-
nislarindan etkilendigini ortaya koymustur (Al-Khawaldeh,
Al-Hussami, & Darawad, 2015; Jeong & Kim, 2013; Kingston,
O’Connell & Dunne al., 2017). SBi enfeksiyonlarin kontroliin-
de kritik bir bilesen olarak kabul edilen el hijyeni konusunda,
hemsirelik 6grencilerinin inang ve davranisglarinin degerlendi-
rilmesi, el hijyeni konusundaki yanls inaniglarinin nedenlerini
ve davranis bigimlerini belirleyebilmemize, bunlari dizeltme
yollarini ortaya koyabilmemize katki saglar. Uluslararasi litera-
tirde hemsirelik 6grencilerinin el hijyenine iliskin tutum, inang
ve uygulamalarini degerlendirmeyi amaglayan cesitli calisma-
lar (Ariyarathne ve ark., 2013; Foote & El-Masri, 2016; Hung,
Wong, Yam, Li & Ngai, 2017; Van de Mortel, Apostolopoulou &
Petrikkos, 2010) yirutilmus olsa da Tarkiye’deki sinirli literattr
konunun daha fazla ele alinmasinin ve hemsirelik 6grencilerin-
de el hijyeni uyumunu artirmak icin, 6grencilerin el hijyenine
yonelik inan¢ ve uygulamalarinin dizenli olarak degerlendi-
rilmesinin gerekliligini ortaya koymaktadir. Bununla birlikte,
gelecegin saglik profesyoneli adayi olan hemsirelik 6grencile-
rinin temel egitimlerinde edindikleri el hijyenine iliskin bilgileri
uygulamaya aktarmasi, el hijyeninin dnemini nasil algiladiklari
ve buna yonelik inanglariyla iliskilidir (Labrague, McEnroe-
Petitte, Van de Mortel & Nasirudeen, 2018). Bu nedenle, hem-
sirelik 6grencilerinin el hijyeni uyumlarini artirmak ve bununla
ilgili ahskanliklarini iyilestirmek icin el hijyeni ile ilgili mevcut
inang ve uygulamalari periyodik olarak degerlendirilmelidir.

Bu calismada hemsirelik 6grencilerinin el hijyenine iligkin mev-
cut inang ve uygulamalarini belirlemek ve bunlari etkileyen
bazi faktorleri ortaya koymak amacglanmistir. Bu galismanin
sonugclarinin hemsirelik mifredatinda el hijyeninin 6neminin
ve gerekliliginin 6grencilere kazandirilmasinda biytk rolleri
olan hemsire egitimcilere, klinik ortamda hemsirelik 6grenci-
lerine rol model olma sorumlulugu tasiyan saglk profesyonel-
lerine rehberlik edecegini ve uygulamalarina yol gésterecegini
disinmekteyiz.

YONTEM

Arastirmanin Tiri: Bu calismada kesitsel ve tanimlayici tipte
arastirma tasarimi kullanilmistir.
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Aragtirmanin Yapildigi Yer ve Zaman: ki merkezli olarak
yuritilen bu ¢alisma, 15 Aralik 2019-15 Subat 2020 tarihleri
arasinda, Ege ve Bati Karadeniz Bélgesi’nde bulunan iki tGniver-
sitenin saglk bilimleri fakiltelerinin hemsirelik boélimlerinde
yaritilmustar.

Arastirmanin Evreni ve Orneklemi: Arastirmanin evrenini
2019-2020 6gretim yilinda, yukarida belirtilen egitim kurum-
larinin hemsirelik bolimlerinin 2., 3. ve 4. siniflarinda 6grenim
goren 950 hemsirelik 6grencisi olusturmustur. Arastirmada
orneklem secimine gidilmeyip, evrenin timine ulasiima-
st hedeflenmistir. Bu kapsamda arastirmanin yuritildugi
tarihlerde dizenli olarak egitimine devam eden, arastirmaya
katilmaya gondlli olan 801 hemsirelik 6grencisi arastirmaya
dahil edilmistir. Hemsirelik birinci sinif 6grencileri mifredatlari
geregi klinik uygulama ortamini yeterince deneyimlemedikleri
ve el hijyeni ile iligkili deneyimleri yeterli diizeyde olmadigi igin
¢alisma kapsami disinda birakilmistir. Hemsirelik 6grencilerinin
arastirmaya katihm orani %84.3’t{r.

Arastirma Verilerinin Toplanmasi: Arastirma verilerinin elde
edilmesinde; Ogrenci bilgi formu, El Hijyeni Uygulama Envante-
ri (EHUE), El Hijyeni inang Skalasi (EHIS) kullaniimistir. Hemsire-
lik 6grencilerinin veri toplama araglarindaki sorulari yanitlama-
lariicin ders ve uygulama saatlerinin disindaki uygun bir zaman
dilimi secilmistir. Veri toplama formlarinin ortalama yanitlama
siresi 15-20 dakikalik bir stireyi gerektirmistir.

Ogrenci Bilgi Formu; arastirmaya dahil edilen hemsirelik 6gren-
cilerinin yas, cinsiyet, egitim yili gibi demografik 6zelliklerini (8
soru) ve el hijyeni ile iliskili mifredat disi bir egitime katilma
durumlarini arastiran (2 soru) toplam 10 sorudan olusmakta-
dir.

El Hijyeni Uygulama Envanteri (EHUE); bireylerin el hijyenini
uyguladiklari durumlari belirlemek amaciyla Van de Mortel
(2009) tarafindan gelistirilmistir. EHUE 5’li likert tipinde ve
toplam 14 maddeden olusan bir dlgim aracidir. Envanterdeki
maddeler, (1) “higbir zaman”, (5) “her zaman”’ segenegini ifa-
de edecek sekilde 1-5 arasinda puanlanmaktadir. EHUE toplam
puani 14-70 arasinda olup; yliksek puan el hijyeni uygulama-
larinin her zaman yapildigini ifade etmektedir (Van de Mortel,
2009). Turkge gegerlilik ve glivenirlik ¢calismasi Karadag, Yildi-
rim ve Iseri (2016a) tarafindan yapilan envanterin test-tekrar
test korelasyon katsayisi 0.60, Cronbach’s alpha katsayisi 0.85
olarak belirlenmistir. Bu ¢calismada EHUE icin Cronbach’s alpha
katsayisi 0.89 olarak bulunmustur.

El Hijyeni inang Skalasi (EHIS); bireylerin el hijyeni hakkindaki
inanglarini belirlemek amaciyla Van del Mortel (2009) tarafin-
dan gelistirilmistir. EHIS’nin orijinalinde, el hijyeni inancini (20
madde) ve el hijyeninin 6neminin algilamasini degerlendirme-
ye yonelik (3 madde) toplam 23 madde bulunmaktadir (Van
de Mortel, 2009). Karadag, Yildirim ve iseri (2016a) tarafindan
yapilan Tiirkce gegerlilik ve guivenirlik calismasinda 6lgegin son
halinin 22 maddeden olustugu belirlenmistir. EHiS’de ifade-
ler (1) “kesinlikle katilmiyorum”, (5) “kesinlikle katiliyorum”
seklinde 1-5 arasinda puanlanmaktadir. Olgekteki 5., 8., 16.,
17., 18., 19., 20. maddeler ters maddelerdir ve bu maddelerin
puanlanmasi tersine yapilmaktadir. EHIS toplam puani 22-110

arasinda olup; yuksek puan el hijyeni hakkinda pozitif inanca
sahip olmayi ifade etmektedir (Karadag, Yildirim & iseri 2016).
Olcegin Tirkce gecerlik ve giivenirlik ¢alismasinda test-tekrar
test korelasyon katsayisi 0.66, Cronbach’s alpha katsayisi 0.76
olarak belirlenmistir. Bu ¢alismada EHiS icin Cronbach’s alpha
katsayisi 0.82 olarak bulunmustur.

Arastirma Verilerin Degerlendirilmesi: Verilerin analizi SPSS
versiyon 22.0 (Armonk, NY: IBMCorp) paket programinda yapil-
mistir. Verilerin normal dagilip dagilmadigini degerlendirmek
icin Skewness-Kurtosis degerleri ve Kolmogorov Smirnov testi
kullanilmistir. Arastirmada tanimlayici istatistikler ortalama,
standart sapma, minimum ve maksimum degerleriyle, katego-
rik degiskenlere ait veriler frekans ve ylizde ile gosterilmistir.
Ogrencilerin EHUE ve EHIS puanlarinin bagimsiz grup karsilas-
tirmalarinda bagimsiz 6rneklem t testi ve tek yonli varyans
analizi, tespit edilen anlamli bulgular i¢in gruplar arasindaki
farklari tanimlamada posthoc Bonferroni testi, bagimsiz degis-
kenlerin etkilerini ve 6grencilerin el hijyeni uygulama envanteri
ve inang puan ortalamalarinin birbiri ile iliskisini degerlendir-
mek i¢in Pearson korelasyon analizi kullaniimistir. Yapilan test-
lerde istatistiksel anlamhlik siniri igin alfa diizeyi p<0.05 olarak
kabul edilmistir.

Aragtirmanin Etik Yoni: Arastirmanin yapilabilmesi icin, bir
Universitenin Klinik Arastirmalar Etik Kurulu’ndan (2019/388)
ve arastirmanin yapildigi egitim kurumlarindan yazili izin alin-
mistir. Ayrica arastirmaya katilan 6grenci hemsirelere arastirma
konusunda bilgi verilerek yazili ve s6zIi onamlari ahinmistir.

BULGULAR

Hemsirelik Ogrencilerinin Demografik Ozelliklerine iliskin
Bulgular

Arastirmaya katilan 6grencilerin yas ortalamasinin 21.01+1.58,
¢ogunlugunun (%74.3, n=595) kadin, %62.8’inin (n=503)
Anadolu lisesi mezunu, %38’inin (n=305) hemsirelik bolimi
son sinif dgrencisi oldugu saptanmistir. Ogrencilerin sadece
%39.8’inin egitim miifredati disinda el hijyeni ile ilgili bir egiti-
me katildigi belirlenmistir (Tablo 1).

Hemsirelik Ogrencilerinin EHUE Puan Ortalamasina iliskin
Bulgular

Hemsirelik 6grencilerinin  EHUE toplam puan ortalamasi
65.26+5.29 (min: 41 maks: 70) olarak bulunmustur. EHUE’deki
14 maddeye iliskin puan ortalamalari incelendiginde; hem-
sirelik 6grencilerinin en dlstk puan ortalamasini (4.20+0.99)
“hastayla temastan once ellerimi temizlerim” maddesinden
aldig1 saptanmistir (Tablo 2). Hemsirelik 6grencilerinin EHUE
puan ortalamalari, cinsiyet, egitim yili, el hijyeni ile ilgili muf-
redat disi egitim alma gibi demografik 6zellikleri ile karsilastiril-
diginda, sadece cinsiyet degiskeni bakimindan anlamli farklilik
oldugu, kadin 6grencilerin EHUE puan ortalamasinin, erkek
ogrencilerden anlaml olarak daha yiksek oldugu saptanmistir
(p= 0.006; Tablo 4). Buna ek olarak 6grencilerin klinik uygula-
maya ¢iktiklari giin sayisi ile EHUE puan ortalamalari arasinda
anlamli bir korelasyon olmadigi belirlenmistir (r= -0.009; p=
0.806; Tablo 4).
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Tablo 1: Hemsirelik Ogrencilerinin Demografik Ozellikleri (n= 801)

Ozellikler =0

Cinsiyet Kadin 74.3
Erkek 206 25.7
Egitim Yili 2. Sinif 256 32.0
3. Sinif 240 30.0
4. Sinif 305 38.0
L. Saglik Meslek Lisesi 110 13.7
Mezun Oldugu Lise R
Dz Lise 167 20.8
Anadolu Lisesi 503 62.8
Fen Lisesi 21 2.6
Gelir Durumu Geliri giderinden az 228 13.9
Geliri giderine esit 462 57.6
Geliri giderinden fazla 111 28.5
Anne Egitim Durumu Okuma-yazma bilmiyor 28 3.5
Okur-yazar 43 5.4
ilkokul 411 51.3
Ortaokul 153 19.1
Lise 144 18.0
Universite 22 2.7
Baba Egitim Durumu Okuma-yazma bilmiyor 3 0.4
Okur-yazar 25 3.1
ilkokul 262 32.7
Ortaokul 135 16.9
Lise 262 32.7
Universite 114 14.2
Miifredat Disinda El Hijyeni ile ilgili Evet 319 39.8
Egitim Alma Hayir 482 60.2
e . . Konferans 230 72.1
Egitimin Kaynagi (n= 319) . .
Klinik deneyim 63 19.7
Kurs 17 5.3
Kongre 9 2.8
X1SS
Yas (Yil) 21.01+£1.58
Klinik Uygulamaya Cikilan Giin Sayisi (Haftalik) 2.45+1.28

Hemsirelik Ogrencilerinin EHIS Puan Ortalamasina iliskin
Bulgular

Hemsirelik 6grencilerinin  EHIS toplam puan ortalamasi
86.01+9.08 (min: 36 maks: 106) olarak bulunmustur. Ogren-
cilerin EHiS'deki pozitif maddelere iliskin puan ortalamalari
incelendiginde, en diisiik inang puan ortalamasinin (3.92+1.07)
“el hijyenini gergeklestirip gerceklestirmeme konusunda dene-
yimli saghk calisanlarinin davranislarini 6rnek alirrm’” ifadesine
ait oldugu saptanmistir (Tablo 3). Ogrencilerin EHiS’deki negatif
maddelere iliskin puan ortalamalari incelendiginde, en yuksek
puani (3.67+1.31) “isim yogun oldugunda, el hijyenine dikkat
etmektense isimi tamamlamak daha 6nemlidir”” ifadesinden
aldiklari belirlenmistir (Tablo 3). Hemsirelik 6grencilerinin EHIS
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puan ortalamalari, 6grencilerin bazi 6zelliklerine gore analiz
edildiginde, kadin 6grencilerin erkek 6grencilere gore, hemsi-
relik bolimd ikinci sinif 6grencilerinin, son siniftaki 6grencilere
gore EHIS puanlarinin anlamli olarak daha yiiksek oldugu sap-
tanmustir (sirasiyla p< 0.001; p= 0.001; Tablo 4). Buna ek olarak
dgrencilerin klinik uygulamaya ciktiklari giin sayisi ile EHIS puan
ortalamalari arasinda negatif yonde anlamli bir korelasyon
oldugu belirlenmistir (r=-0.120; p< 0.001; Tablo 4).

Hemsirelik 6grencilerinin EHUE ve EHIS puan ortalamalari
arasindaki iliski incelendiginde, 6grencilerin el hijyeni inanci
ve uygulama envanteri puanlari arasinda pozitif yonde anlamli
korelasyon oldugu saptanmistir (r= 0.276; p< 0.001; Tablo 4).
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Tablo 2: Hemsirelik Ogrencilerinin El Hijyeni Uygulama Envanteri Puan Ortalamalarinin Dagilimi (n= 801)

Ellerimi su durumlarda temizliyorum;

1. Tuvalete gittikten sonra 4.94 +0.27
2. Yaraya bakim yapmadan 6nce 4.53+0.79
3. Yaraya bakim yapmadan sonra 4.83+0.46
4. Olasi kirli nesnelere dokunduktan sonra 4.66 +0.58
5. Kan ve vicut sivilarina temas ettikten sonra 4.92 +0.30
6. Bir hastaya invaziv bir alet yerlestirdikten sonra 4.80+0.51
7. lzolasyon uygulanan hastanin odasina girmeden dnce 4.29 £ 0.95
8. Hastanin cildine dokunduktan sonra 4.55+0.74
9. izolasyon uygulanan hastanin odasina girdikten sonra 4.60+0.71
10. Endotrakeal aspirasyondan 6nce 4.51+0.83
11. Hastanin salgilariyla temastan sonra 4.89 +0.40
12. Hastayla temastan 6nce 4.20+0.99
13. Eldivenleri ¢ikardiktan sonra 4.70 £ 0.63
14. Ellerim kirli oldugunu hissettigimde veya oyle gortindiiklerinde 4.86 +0.40
EHUE toplam puan ortalamasi (min: 41, maks: 70) 65.26 £ 5.29

SS: Standart Sapma, EHUE: El Hijyeni Uygulama Envanteri.

Tablo 3: Hemsirelik Ogrencilerinin El Hijyeni inang Skalasi Puan Ortalamalarinin Dagilimi (n= 801)

ifadeler

1. El hijyeni egitimi mifredatin 6nemli bir pargasi olarak dustnalir. 4.55 + 0.68
2. Klinik uygulama yaptigim servisler el hijyeninin dGneminin vurgulanmasi kolaylastiricidir. 4.23 +£0.82
3. Klinik danismanim/servis sorumlum el hijyeninin 6nemini vurgular. 3.98+0.94
4. Diger saglk calisanlarina rol modeli olma goérevim var. 4.18 £ 0.84
5. isim yogun oldugunda, el hijyenine dikkat etmektense isimi tamamlamak daha 6nemlidir.* 3.67+1.31
6. Onerilen durumlarda el hijyenini gerceklestirmek hasta 6liim (mortalite) oranini diisiirebilir. 4.31+0.82
7. Onerilen durumlarda el hijyenini gerceklestirmek hastane kaynakli enfeksiyonlariyla ilgili
L I 4.40 £ 0.83
maliyeti azaltabilir.
8. Hastalarimin ihtiyaglari daha 6ncelikli oldugu igin, 6nerilen durumlarda el hijyenini her zaman 3294127
gerceklestiremiyorum.* o
9. Hastane enfeksiyonlarinin nlenmesi saglk calisanlarinin rolinin énemli bir pargasidir. 4.52+0.76
10. El hijyenini gerceklestirip gerceklestirmeme konusunda deneyimli saglik ¢alisanlarinin 392 +1.07
davraniglarini 6rnek alirim. e
11.Saglik kurumlarinda kapilan enfeksiyonlu bir hastalik hayatimi ya da kariyerimi tehdit edebilir. 4.41+0.80
12. Calisma ortamindaki yanlis/kotii uygulamalari degistirebilme gliciine sahip olduguma 393 +0.93
inaniyorum. D
13. Onerilen durumlarda el hijyenini saglayamama ihmalkarlik olarak distiniilebilir 4.13+0.89
14. El hijyeni kisisel yasamimda benim i¢in bir alhiskanliktr. 4.49 £ 0.67
15. El hijyeni konusundaki bilgimi klinik calismalarimda etkili bir sekilde uygulayabilecegim
. Lo 4.36+0.69
konusunda kendime giiveniyorum.
16. Onerilen durumlarda el hijyenini saglamayi hatirlamak bir caba gerektirir. * 2.42 +1.20
17. Bir saghk calisanini el yikamasi konusunda uyarmak beni rahatsiz eder.* 2.71+1.25
18. El hijyenini saglamak hastaliklara karsi bagisiklik kazanmayi yavaslatir.* 3.11+1.42
19. Kirli lavabolar elleri yikamamak icin bir gerekce olabilir.* 3.11+1.28
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Tablo 3: Devam

20. Uygun bir temizleme Grlni eksikligi elleri temizlememek igin bir sebep olabilir.*
21. Bir yaraya bakim sonrasinda el hijyenini saglamak enfeksiyonlardan koruyabilir.
22.Tuvaletten sonra elleri temizlemek enfeksiyon hastaligi bulagsma riskini azaltir

EHIiS Toplam Puan ortalamasi (min: 36 maks: 106)

SS: Standart sapma, EHIS: El Hijyeni inang Skalasi, *negatif ifadeler.

3.12+1.30
4.54+0.71
4.62 £0.62
86.01£9.08

Tablo 4: Hemsirelik Ogrencilerinin Ozelliklerine Gére EHUE - EHIS Puan Ortalamalarinin Karsilastiriimasi ve EHUE - EHIS Puan Ortalamalari

Arasindaki Korelasyon (n=801)

Ozelliker B | EWs

Cinsiyet Ortalama £ SS
Kadin 65.60 £ 4.89
Erkek 64.27 £6.23

Egitim Yih
2. sinif 65.47 £5.01
3. sinif 65.03 £ 5.02
4. sinif 65.27 £5.03

Miifredat Disinda El Hijyeni ile ilgili Egitim Alma
Evet 65.63 +5.13
Hayir 65.02 £5.39

:(I-Iln:i:tlz:.ljly(/)gulamaya Cikilan Giin Sayisi [ = -0.009%**

I Y

EHUE 801

EHIS

istatistiksel Analiz Ortalama + SS istatistiksel Analiz
t=2.795 p=0.006* 86.70 £ 8.74 t=3.675 p< 0.001*
84.02 £9.76
F=0.426 p=0.653** 87.68 + 8.01° F=7.545 p=0.001**
85.87 £ 8.34

84.72 £10.22°

t=1.603 p=0.109* 86.46 + 8.89 t=1.149 p=0.251*
85.71+9.20
p=0.806 r=-0.120%** p< 0.001

., |

r= 0.276%*** p< 0.001

SS: Standart sapma, EHUE: El Hijyeni Uygulama Envanteri, EHIS: El Hijyeni inan¢ Skalasi p<0.05; *independent sample t testi; **One way Anova; ***pear-

son korelasyon katsay!.

TARTISMA

Bu calismada iki farkli Gniversitenin saglik bilimleri fakiltesi
hemsirelik boliminde 6grenim goren 6grencilerin el hijyenine
yonelik mevcut inang ve uygulamalari ile bunlari etkileyebile-
cek bazi degiskenler incelenmistir.

Mevcut calisma bulgularina gore, hemsirelik 6grencilerinin 6z
bildirimlerine dayali EHUE puani 65.26+5.29'dir. Bulgularimiza
benzer sekilde Karadag, iseri, Yildirim ve Etikan, (2016b) hemsi-
relik 6grencilerinin EHUE puanini 64.52+4.90, Alcan ve Dolgun
(2019) 65.90+5.54, Ceylan, Giines, Baran, Oztiirk ve Sahbudak
(2020) 66.6624.05 olarak bildirmistir. Yunan ve italyan hemsire-
lik 6grencileri ile yapilan farkli iki calismada, hemsirelik 6gren-
cilerinin EHUE puan ortalamalari bizim sonuglarimizla benzer
olarak bulunmustur (Van de Mortel, Apostolopoulou & Petrik-
kos, 2010; Van de Mortel, Kermode, Progano & Sansoni, 2012).
Bu bulgular 6grencilerin rehberlerde belirtilen durumlarda
genellikle el hijyenini sagladiklarini ifade ettiklerini gdstermek-
tedir. Hemsirelik 6grencilerinin 6z bildirimlerine dayali el hijyeni
uygulamalarini belirlemeye yonelik yapilan farkh galismalarin
sonuglari da 6grencilerin kendi el hijyeni uygulamalarini olum-
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lu olarak degerlendirdiklerini géstermektedir (Ariyarathne ve
ark., 2013; Bargellini ve ark., 2014; Al-Khawaldeh, Al-Hussami
& Darawad, 2015; Cruz & Bashtawi, 2016). Ancak, hemsirelik
ogrencilerinin el hijyeni davraniglarini gézlemlemeye yonelik
gerceklestirilen ¢alismalar, el hijyeni becerisinin uygulamaya
yeterince yansitilamadigini bildirmektedir. Yapilan bir ¢alisma-
da, hemsirelik 6grencilerinin gogunlugunun enfeksiyon kontrol
kavramlarini yeterince bilmelerine ragmen, %75’inin hastayla
temas Oncesi ve sonrasinda el hijyenine uyum gostermedigi
gbzlenmistir (Gould & Drey, 2013). Benzer sekilde, hemsirelik
ogrencilerinin genel el hijyeni saglama oranlarinin yetersiz
oldugunu bildiren calismalara rastlamak mimkiindir (Carradi-
ne, 2014; Van de Mortel, Kermode, Progano & Sansoni, 2012;
Whitcomb ve ark., 2014). Literatlr, hemsirelik 6grencilerinin el
hijyeni uyumlarinda oldugu gibi, el hijyeni konusundaki bilgi ve
becerilerini de mevcut durumda oldugundan daha iyi sekilde
algilama ve disinme egiliminde olduklarini bildirmektedir
(Cole, 2009). Bu durum ozellikle hemsirelikte teori bilgi ve
uygulama arasindaki bosluktan kaynaklanabilir. Ogrencilerin
okulda teoride oOgrendikleri bir bilgiyi beceriye donustlrip
¢alisma ortaminda kullanmasi daha fazla bir bilgi birikimini ve
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pozitif inanci gerektirir (Konicki & Miller, 2016). Bu nedenle
hemsirelik 6grencileri igin temel bir beceri olan el hijyeni ile
iliskili kavramlari kazandirmada etkili bir 6grenme yonteminin
kullanilmasi ve sirekli egitim stratejilerinin benimsenmesi
oldukca 6nemlidir.

Calismamizda hemsirelik 6grencilerinin  “hasta ile temas
oncesinde” el hijyeni uygulama durumlarinin istendik diizey-
de olmadigl saptanmistir. Benzer sonuglar Alcan ve Dolgun
(2019), Ceylan, Giines, Baran, Oztiirk ve Sahbudak (2020)
tarafindan yapilan calismalarda da elde edilmistir. Karadag,
iseri, Yildirim ve Etikan (2016b) hemsirelerle kiyaslandiginda,
hemsirelik 6grencilerinin hastaya dokunmadan 6nce el yikama
davranislarinin anlamli olarak daha dusiik oldugunu bildirmis-
tir. Paudel, Ghosh ve Adhikari (2016) hemsirelik 6grencilerinin
sadece %6’sinin hastaya dokunmadan 6nce el hijyenini uygu-
ladiklarini saptamistir. Bu bulgular, hemsirelik 6grencilerinin
klinik uygulamalari esnasinda SBi enfeksiyonlarin énlenmesine
yonelik hasta glivenligi stratejilerini yeterince gozetmedikleri-
ni ve oncelikle kendilerini korumaya yonelik bir tutum iginde
olduklarini distindirmstdr. Yapilan bazi ¢calismalarda, hastaya
dokunmadan o6nce eldiven kullanim gerekliligi ile ilgili dogru
oldugu bilinen yanlislarin, hasta ile temas 6ncesinde el hijyeni
uyumunu 6nemli 6lglide etkiledigi, viicut sivilarina maruz kal-
ma riski disinda eldiven kullanim orani ile el hijyenine uyum
arasinda anlamli bir negatif iliski oldugu bildirilmistir (Eveillard,
Joly-Guillou & Brunel, 2012; Loveday, Lynam, Singleton &Wil-
son, 2014).

El hijyenine uyumu tesvik eden en ©nemli unsurlardan
biri, el hijyeninin énemine ve gereklili§ine yonelik inangtir
(Al-Khawaldeh, Al-Hussami & Darawad 2015). Hemsirelik
ogrencilerinin el hijyeni davraniglarinin sonuglari hakkindaki
inanclari ve bu sonuglara yukledikleri deger, 6grenme siirecini
etkileyen 6nemli faktorlerdir (Cruz & Bashtawi, 2016). Calisma-
mizda, hemsirelik 6grencilerinin 86.01£9.08 olarak saptanan
EHIS puani, égrencilerin el hijyeni ve sonuglari hakkinda pozitif
bir inanca sahip olduklarini géstermektedir. Bulgularimiz Alcan
ve Dolgun (2019), Karadag, iseri, Yildirnm ve Etikan (2016b)
tarafindan yapilan ¢alismalarin sonuglariyla uyumludur. Benzer
sekilde uluslararasi literatiirde hemsirelik 6grencileri ile yapilan
calismalar, el hijyenine yonelik inancin pozitif oldugunu bildir-
mektedir (Paudel, Ghosh & Adhikari, 2016; Shinde & Mohite,
2014; Van de Mortel, Apostolopoulou & Petrikkos, 2010; Van
de Mortel, Kermode, Progano & Sansoni, 2012).

Bu galismada, hemsirelik 6grencilerinin, el hijyeni konusunda
diger saglk galisanlarinin davraniglarini 6rnek almaya yonelik
inan¢ puaninin daha dusiik oldugu belirlenmistir. Enfeksiyon
kontrolii hedeflerine ulagsmak igin, rol modellerinin uygun
davranisi oldukca 6nemlidir (Nasirudeen ve ark., 2012). Litera-
turde, el hijyeni uyumunun, bir rol modelden ya da akran uyu-
mundan etkilenebilecegi bildirilmistir (Lankford ve ark., 2003;
Kingston, O’Connell & Dunne, 2017). Barrett ve Randle (2008)
saglk calisanlarinin el hijyeni performanslarinin, hemsirelik
ogrencilerinin el hijyenine uyumunu etkileyen en 6énemli fak-
torlerden biri oldugunu goéstermistir. Yapilan baska bir calisma-
da, hemsirelerin ve 6zellikle tip 6grencilerinin, el hijyeni uyumu
konusundaki kendi yetersizliklerinin bir nedeni olarak, el hijyeni

kurallarina uymayan deneyimli hemsire veya hekimleri goster-
dikleri bildirilmistir (Erasmus ve ark., 2009). Bizim ¢alismamiz-
da bu ifadeye yonelik inancin istendik diizeyde olmamasi, klinik
ortamdaki hemsire ve hekim gibi saglik profesyonellerinin el
hijyeni uyumlarinin istendik diizeyde olmamasi ile iliskili olabi-
lir. Bu bulgular, hemsirelik 6grencilerinin en 6nemli enfeksiyon
kontrol 6nlemlerinden biri olarak kabul edilen el hijyenine uyu-
munu artirmak icin klinik ortamdaki saglik profesyonellerinin
de el hijyeni uyum davranislarinin iyilestirilmesinin 6nemini
vurgulamaktadir.

Literatiirde farkli calisma sonuglari mevcut olsa da cinsiyetin, el
hijyeni davranisinin énemli bir belirleyicisi oldugu, kadin olma-
nin daha iyi el hijyeni becerisi ve uyumu ile iliskili oldugu bildi-
rilmistir (Hernandez-Garcia & Cardoso, 2013; Suen, Wong, Lo &
Lai, 2019). Bu calismada kadin 6grencilerin EHUE ve EHiS puan-
lari, erkek 6grencilerden anlamli olarak daha yiksek bulunmus-
tur. Benzer bir sonug Ceylan, Giines, Baran, Oztiirk ve Sahbudak
(2020) tarafindan yapilan ¢alismada da bildirilmistir. Karadag,
iseri, Yildirim ve Etikan (2016b) tarafindan yapilan ¢alismada
ise, klinik ortamda calisan erkek hemsirelerin, kadinlara gore
EHUE ve EHIS puanlarinin anlamli olarak daha yiiksek oldugu,
ancak hemsirelik 6grencilerinde kadin 6grencilerin, erkeklerle
kiyaslandiginda daha yiiksek EHUE ve EHIiS puanlarina sahip
oldugu bildirilmistir. ispanya’da hemsirelik ve tip 6grencileri
ile yapilan baska bir calismada, erkek 6grencilerin kadinlara
gore el hijyeni becerilerinin daha yetersiz oldugu belirlenmistir
(Skodova ve ark., 2016). Cin’de hemsirelik 6grencileri ile yapilan
baska bir calismada, kadinlarin, erkek 6grenciler ile kiyaslandi-
ginda el hijyeni performanslarinin anlamli olarak daha iyi oldu-
gu bildirilmistir (Suen, Wong, Lo & Lai, 2019). Oncii, Vayisoglu,
Lafci ve Yildiz (2018) kadin hemsirelik 6grencilerinin alkol bazlh
el antiseptigini etkin kullanma puanlarinin, erkeklerden anlamh
olarak daha yuksek oldugunu gostermistir. Bu ¢calismanin bul-
gularinin aksine Alcan ve Dolgun (2019), cinsiyet degiskeninin,
hemsirelik 6grencilerinin EHUE ve EHIS puan ortalamalari igin
anlamh bir farklihk olusturmadigini bildirmistir. Bu bulgular el
hijyeni uygulamalarinda cinsiyet farklili§inin etkilerini daha
fazla incelemeye odaklanan calismalarin gerekliligini goster-
mekle birlikte, el hijyeninin 6gretiminde ve 6grencilerin el
hijyeni uygulamalarin iyilestiriimesinde cinsiyete 6zgl egitim
midahalelerinin planlanmasinin daha yararli olabilecegini de
disundirmektedir.

Calismamizda son siniftaki hemsirelik 6grencilerine kiyasla,
ikinci sinif dgrencilerinin EHIS puanlarinin anlamli olarak daha
yuksek oldugu, buna ek olarak klinik uygulamaya cikilan giin
saylisi ile EHIS puanlarinin negatif yénde iliskili oldugu saptan-
mistir. Van de Mortel, Kermode, Progano ve Sansoni (2012)
hemsirelik 6grencilerinin egitim yili arttikca, inan¢ puanlarinin
distiguni bildirmistir. Suudi Arabistan’da hemsirelik 6grenci-
leri ile yapilan bir calismada daha dusik akademik egitim diize-
yinin 6grencilerin daha iyi el hijyeni uygulamalarinin énemli
bir belirleyici oldugu bildirilmistir (Cruz & Bashtawi, 2016).
Calismamizin yapildigi egitim kurumlarindaki hemsirelik 6gren-
cileri, son siniftaki hemsirelik egitimlerinin biyuk bir bolimanu
intérn olarak hastane ortaminda gecirmektedir. Klinik uygula-
malari sirasinda, saglik personellerinin el hijyenine yonelik
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uygun olmayan rol model davranislari, son siniftaki hemsirelik
ogrencilerinin el hijyenine yonelik inanglarinin daha digsik
olmasini agiklayabilir. Bu durum ayni zamanda klinik ortamdaki
bir mentorun, el hijyenine iliskin olumlu veya uygun olmayan
davranislarinin, hemsirelik 6grencilerinin el hijyeninin nemine
ve gerekliligine yonelik inanclarini dolayli olarak da el hijyeni
uyumlarini etkileyebilecegini disindirmektedir.

Bu c¢alismanin bir bulgusu olarak, hemsirelik 6grencilerinin
EHUE ve EHIS puan ortalamalari arasindaki pozitif korelasyon,
el hijyeninin 6nemine ve gerekliligine yonelik olusturulacak
olumlu tutumun, 6grencilerin el hijyeni uygulamalarina yon
verebilecegini ve uyumlarini artirabilecegini isaret etmekte-
dir. Benzer sonug Alcan ve Dolgun (2019) tarafindan yapilan
calismada da bildirilmistir. Bu bulgular teori ve pratigi entegre
etmenin olduk¢a 6nemli oldugu hemsirelik egitiminde, el hij-
yeni becerisini 6grenciye kazandirmada, teorik prensiplerin
gerekliligini ve 6nemini anlamalarini saglayacak etkili 6gretim
stratejilerinin kullaniimasinin énemini de vurgulamaktadir.

Arastirmanin Sinirliliklari ve Guglii Yonleri: Bu calisma bazi
sinirliliklara sahiptir. Oncelikle calismamiz Ege bélgesindeki
Afyonkarahisar ve Zonguldak ilinde bulunan iki Gniversitenin
saghk bilimleri fakultesinin hemsirelik bolimlerindeki 6gren-
cilerle yirGtilmustir, bu nedenle calismadan elde edilen
sonuglar tiim hemsirelik 6grencilerine genellenemez. Buna
ek olarak hemsirelik 6grencilerinin el hijyeni uygulamalarina
iliskin veriler kendi 6z bildirimlerine dayalidir, el hijyeni uygula-
malarinin dogrudan gézlenememesi bu arastirmanin bir sinirli-
ligidir. Bununla birlikte bu ¢alismada 6rneklem sayisinin yiksek
olmasi arastirmanin glcind artirmig ayni zamanda Ullkemiz
literatlirinde hemsirelik 6grencilerine odaklanan sinirli sayida-
ki calismaya katki saglamistir. Bu 6zellikler, calismamizin giicli
yonini olusturmaktadir.

SONUC

Bu calismadan elde edilen sonuglar, hemsirelik 6grencilerinin
el hijyenine yonelik inanglarinin olumlu yonde oldugunu ve
ogrencilerin 6z bildirimlerine dayali el hijyeni uygulamalarinin
genel olarak kilavuzlarla uyumlu oldugunu géstermistir. Bunun-
la birlikte hemsirelik 6grencilerinin hastaya dokunmadan 6nce
el hijyeni uygulama durumlarinin istendik diizeyde olmadigi,
hemsirelik egitiminin klinik uygulama adiminda el hijyenine
yonelik inancin saglik profesyonellerinin olumsuz davranisla-
rindan etkilenebilecegi saptanmistir. Tum bu sonuglar dogrul-
tusunda, hemsirelik 6grencilerinin el hijyenine yénelik uyum-
larini artirmayi hedefleyen egitim stratejilerinin uygulanmasi,
egitim muidahalelerinin cinsiyet, egitim yili gibi 6grencilerin
bireysel ozelliklerinin dikkate alinarak yapilandiriimasi, hemsi-
relik 6grencilerine klinik 6grenme ortamlarinda sergiledikleri el
hijyeni davranislarinin etkinligi konusunda sirekli bir geri bil-
dirim saglanmasi, uygulama ortaminda 6grencilerin rol model
aldiklari saglik profesyonellerinin ve hemsirelik egitimcilerinin
el hijyeni uyumlarini gelistirmeye odakh midahalelerin uygu-
lanmasi dnerilmektedir.
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