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Oz
Amac: COVID-19 pandemisi surecinde Turk toplumunun el yitkama
konusundaki bilgi ve tutumunu degerlendirmek amaclanmistir.

Gere¢ ve Yontem: Tanimlayic tlrdeki calismada katilimcilar
elektronik olarak calismaya davet edildi. Veriler 21 Mayis ve 25
Mayis 2020 tarihleri arasinda, Kisisel Bilgi Formu ile Sosyal El Yikama
Bilgi ve Tutum Anketi kullanarak toplandi. Calismada istatistiksel
analizler icin IBM SPSS Statistics 22 (IBM SPSS, Tirkiye) programi
kullanildi.

Bulgular: Calismaya toplam 1660 katiimc dahil edildi.
Katihmcilarin - yas ortalamasinin  26,76+£9,46 yil, %69,2'sinin
kadin, %69,8'inin bekar, %71,3’'inun Universite ve Uzeri mezunu
ve %63,9'unun calismadigi belirlendi. Kadinlarin ve 6grenim
durumu Universite ve Uzeri olanlarin bilgi puan ortalamasinin,
evli olanlarin, orta gelir diizeyinde olanlarin ve kadinlarin tutum
puan ortalamasinin istatistiksel agidan farklilik gosterdigi (p<0,05)
saptandi. Katihmcilarin COVID-19 salgini siirecinde %79,8'inin el
yikama yonelik bilgilerinin, %89,4'inln el yikama sikliginin artmis
oldugu saptandi. El ylkama esnasinda kolonya ve el dezenfektani
kullananlarda cilt sorunu gelisme durumu arasinda pozitif yonde
istatistiksel olarak anlamli bir iliski bulunmakla birlikte, bu iliskinin
kolonya kullananlarda zayif, el dezenfektani kullananlarda giicli
diizeyde oldugu saptandi (r:0,052, p:0,033; r:0,071, p:0,004; p<0,05).
Ayrica yikama sikligi ile ellerde gelisen cilt sorunlarinin gelisme
durumu arasinda da pozitif yonde istatistiksel olarak anlamli bir
iliski saptandi (r:0,124; p:0,001).

Sonug: Bu calismanin sonuglarina gore katilimcilarin el yikama
ile ilgili bilgi ve tutumlarinin bazi sosyodemografik 6zelliklerden
etkilendigi, COVID-19 salgini siirecinde el hijyenini saglamaya
yonelik bilgi ve tutumlarinin artmis oldugu, sik el yikama, kolonya
ve el dezenfektani kullaniminin cilt sorunlarinin gelisiminde rol
oynadigi sdylenebilir.

Anahtar Kelimeler: Bilgi, covid-19, el yikama, tutum, Tiirkiye

Abstract

Aim: To evaluate the knowledge and attitude of Turkish society on
handwashing in the COVID-19 pandemic process.

Material and Method: In the descriptive study, participants were
invited to study electronically. The data were collected between May
21 and May 25, 2020, using the Personal Information Form and Social
Hand Washing Information and Attitude Questionnaire.

Results: A total of 1660 participants were included in the study. It was
determined that the average age of the participants was 26.76+9.46
years, 69.2% were women, 69.8% were single, 71.3% were university
graduates and 63.9% did not work. It was found that the mean
scores of handwashing knowledge scores of women and those with
a university education or higher, the attitude score average of the
married, middle-income level, and women were statistically different
(p <0.05). In the COVID-19 outbreak process, 79.8% of the participants
were informed about handwashing and 89.4% of the handwashing
frequency was increased. A statistically significant relationship was
found between the development of skin problems in patients
using cologne and hand disinfectant. Also, a statistically significant
relationship was found between the frequency of washing and the
development of skin problems on the hands.

Conclusion: The knowledge and attitudes of the participants about
handwashing are affected by some sociodemographic features, their
knowledge, and attitudes towards providing hand hygiene in the
COVID-19 epidemic process, and frequent hand washing, cologne,
and hand disinfectant use play a role in the development of skin
problems.
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GiRiS

ilk olarak Aralik 2019'da Cin'in Wuhan sehrinde tespit edilen
koronaviriis hastaligi (COVID-2019), 30 Ocak 2020'de DSO
(Diinya Saglk Orgiitti) tarafindan uluslararasi halk saghg
acil durumu olarak ilan edilmistir."" O tarihten itibaren, dort
aydan kisa bir stirede infeksiyon, iki milyon 314.621 vaka ve
157.847 6limle dinya capinda 226 Ulkeye/bdlgeye yayilmis,
Turkiye'de ise ilk vakanin gorildigi 11 Mart 2020 tarihinden
bu yana kesinlesmis 158.762 vaka ve 4397 6lim (26.05.2020
verileri) mevcuttur.??

Ates, oksurik ve nefes darligi ile kendini gésteren COVID-19
solunum damlaciklari ve yakin temas yoluyla kisiden kisiye
bulagmaktadir. Virlis, asemptomatik fazda bulasma kabiliyeti
ve yuksek bulasicilik 6zelligiile hizh bir sekilde insandan insana
bulasarak kiresel bir salgin olusturmustur. COVID-19'un
tedavisi icin henlz asi gelistirilmediginden, tiim Glkeler bulasi
azaltarak hastaligin yayilmasini dnlenmeye c¢alismaktadir.
Bu nedenle, Diinya Saghk Orgiitl, pandeminin yayilimini
onlemek icin uygun kisisel koruyucu ekipman kullanmak ve
ellerin diizenli olarak sabun ve su ile yikanmasi gerektigini
vurgulamaktadir." Ellerin, agiz veya burun yoluyla burun
mukozasina, konjonktiva ya da yeni konakgilara solunum
patojenlerini tasidigi ve bu nedenle el yikamanin o6zellikle
solunum yolu enfeksiyonu salginlarinda bulagmayi énlemede
en onemli girisim oldugu belirtilmektedir..*”

Pandemi ile basetmede en etkili yontemlerden biri olan el
yikama, antimikrobiyal 06zelligi olmayan sabun ile ellerin
yikanmasidir. Burada amag derideki gegiciflora elemanlarini ve
eldeki gozle gorindr kiri tamamen ortamdan uzaklastirmaktir.
Bu etkinligin saglanabilmesi icin ellerin ez az 20 saniye
stresince yikanmasi oOnerilmektedir® Ancak ellerin sik
yikanmasi bireylerin cilt bariyerlerinde bir takim bozulmalara
yol agmakta ve ciltte kasinti, kizariklik, egzama gibi sorunlarin
yasanmasina neden olabilmektedir.

Turkiye'de de bu surecte toplumu bilgilendirmek icin sik sik
insanlarin almasi gereken 6nlemler ve el yikama hakkinda
aclk oturumlar/egitici programlar diizenlenmekte, kamu
spotlar yayinlanmaktadir. Bu kapsamda bu ¢alismada, icinde
bulundugumuz COVID-19 pandemisinde toplumun el yikama
hakkindaki bilgi ve tutumlarini degerlendirmek ve sik el
yikamaya bagli bireylerde gelisen cilt sorunlarini belirlemek
amaclanmistir.

GEREC VE YONTEM

Evren ve 6rneklem

Turk halkinin COVID-19 salgini siirecinde el yikama bilgi ve
tutumunu degerlendirmeyi amaclayan bu calisma tanimlayici
tlrde gerceklestirilmistir. Katilimcilarin belirlenmesinde amach
ornekleme ydntemlerinden biri olan kartopu 6rnekleme
yontemi kullanilmis, ¢evrimici olarak hazirlanmis veri toplama
formlarn ilk olarak calismaya katilmayi kabul eden Universite
ogrencilerine dagitiimis ve 6grenciler bu veri toplama formlarini
baskalarina iletmeleri icin tesvik edilmistir. Cahisma Turkiye'de
ikamet eden, 18 yasinda veya daha biyik olan ve calismaya
katilmayi kabul eden 1660 katilimci ile gerceklestirilmistir.

Prosediir

Turkiye Cumhuriyeti Hikiimeti halkin yiz yize etkilesimini
en aza indirmek ve kendilerini evde izole etmesini
onerdiginden, katilimcilar elektronik olarak c¢alismaya
davet edilmistir. Katilimcilar, anketin linkini tikladiktan
sonra arastirma hakkinda kisa bilgi veren ve goniilli olarak
katilma isteklerini teyit eden bir bdlime ydnlendirilmis,
bu kismi onaylamalarinin ardindan, Tirkce 06z bildirim
anketini doldurmuslardir. Veriler 5 giin (21-25 Mayis) icinde
toplanmistir. Calismada kullanilan Sosyal El yikama Bilgi ve
Tutum Anketi'nin kullanimi i¢in sorumlu yazardan kullanim
izini ve ayrica Helsinki Bildirgesinde yer alan ilkelere uygun
olan Ordu Universitesi Klinik Arastirmalar Etik Kurulu'ndan
etik kurul onayi (Tarih: 30/04/2020, Sayi: 2020/76) alinmistir.

Veri toplama

Bu calismada veriler, yapilandirilmis Kisisel Bilgi Formu
ile Sosyal El Yikama Bilgi ve Tutum Anketi kullanarak
toplanmistir.

Kisisel bilgi formu

Kisisel bilgi formu hazirlanirken Ebola, Influenza, Noroviris
ve SARS salginlarinda el yikamaya dair yapilmis arastirmalar
gozden gecirilmistir.*®1%"  Katilimcinin  cinsiyeti, yasl,
medeni hali, 6grenim ve calisma durumu, aylk gelir diizeyi,
yerlesim yeri, el ylkama siklidi, el yikama esnasinda kullanilan
materyaller, el yilkamaya bagl ellerde gelisebilecek belirti-
bulgular (el kurulugu, catlak, kasinti, agrn, el egzamasi)
hakkinda sorular icermektedir.

Sosyal el yikama bilgi ve tutum anketi

Anket, Uner ve ark. (2009) tarafindan gelistirilmistir ve 3’1
likert (“katihyorum”, “katilmiyorum?”, “fikrim yok”) tipinde
katilimailarin “Sosyal el yikama” konusundaki bilgilerini
degerlendiren sekiz soruluk Sosyal El Yikama Bilgi Anketi
ve tutumlarini degerlendiren 22 soruluk Sosyal El Yikama
Tutum Anketi'nden (“her zaman’, “bazen”, “hicbir zaman”)
olusmaktadir. Katihmcilarin bilgi sorularina verdikleri her
dogru yanit 1 puan olarak degerlendirilmis, aldiklari toplam
puanlar soru sayilarina bolinmis ve sonuglar 100 puan
Uzerinden degerlendirilmistir. Sosyal El Yikama Bilgi Anketi
degerlendirmesinde dogru olarak kabul edilen yanitlar; 1, 3,
4,6!e"katilmiyorum’, 2, 7, 5 ve 8'e “katiliyorum” secenekleridir.
Sosyal El Yikama Tutum Anketi degerlendirmesinde ise
“Ellerimi yikadiktan sonra her zaman kuruluyorum” cevabi ve
1,2,4,5,7,9,10,12, 13,15, 16, 17, 18, 20, 21, dnermelerine
“herzaman’, 3,6, 8,11, 14, 19. 0nermelerine ise “hicbir zaman”
cevabinin verilmesi olumlu tutum olarak kabul edilmistir

istatistiksel analiz

Cahsmadaeldeedilenbulgulardegerlendirilirken, istatistiksel
analizler icin IBM SPSS Statistics 22 (IBM SPSS, Turkiye)
programi kullanilmistir. Degiskenlerin normal dagilima
uygunlugu Kolmogrow Smirnov testi ile degerlendirildi.
Cahsma verileri degerlendirilirken tanimlayici istatistiksel
metotlarin (ortalama, standart sapma, frekans) yani sira
normal dagilim gosteren iki grup arasi niceliksel verilerin
degerlendiriimesinde Student t-Testi, niceliksel verilerin
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ikiden fazla grup arasi degerlendirmelerinde normal dagilim
gosterenlerde Tek Yonli ANOVA testi kullaniimistir. Anlamlilik
p<0,05 diizeyinde degerlendirilmistir.

BULGULAR

Katilimcilarin sosyo-demografik 6zelliklerine iligkin
bulgular

Katilimcilarin yas ortalamasinin 26,76+9,46 yil, %69,2'sinin
kadin, %69, 8'inin bekar, %71,3'lnln Universite ve Uzeri
mezunu, %63,9'unun ¢alismadigi belirlendi.

Katiimcilarin %28,6'sinin ellerini giinde 7-10 kez yikadig,
%25,4'tin de ellerini stirekli yikamayla iliskili herhangi bir sorun
yasamadigi saptandi. Bireylerin ellerini ytlkamama nedenleri
arastirildiginda ise %10,3’Unin ellerini yikayabilmeleri icin
hijyenik ortam kosullarinin  olmamasi, %9,0'inin  ellerini
yikamayl unuttugu, 9%4,3'Unin ellerini yikama ihtiyac
hissetmedigi belirlenirken, %62,0'inin ise ellerini yitkamama
gibi bir durumun olmadigi saptandi (Tablo 1).

Tablo 1. Bireylerin sosyo-demografik 6zellikleri (N=1660)

Min-Maks Ort+SS (Medyan)
n %

Yas (y1l) 18-70 26,76+9,46(23,00)
el Kadin 1149 69,2
Erkek 551 30,8
Medeni  Bekar 1158 69,8
durum Ry 502 30,2
. lixogretim 140 84
Qrenim Lise 336 202
Universite ve Ustl 1184 71,3
Calisma  Galisiyor 600 36,1
durumu Cahsmiyor 1060 63,9
0-2000TL arasi 799 48,1
Gelir 2000-4000 TL arasi 390 23,5
dizeyi  4000-6000TL aras! 352 21,2
6000 TL ve Ustl 119 71
) il merkezi 847 51,0
;g;!egm ilce 651 39,2
Koy- Kasaba 162 9,8
1-2 kez 14 09
3-6 kez 215 13,0
GUnluk 710 kez 474 28,6

el yikama

sk 11-15 kez 395 238
16-20 kez 277 16,7
21 kez ve st 285 17,2
El kurulugu 403 24,3
Cilt El kurulugu, catlak 290 17,5
sorunu Diger 545 32,8
Hicbiri 422 254
ihtiyac hissetmeme 72 43
Elykama - nytma 150 9,0
?;gabn(:gﬁ;olr durum 1030 62,0

Diger 237 18,7

Katilimcilarin el yikama esnasinda kullanmis olduklari
materyallere iliskin bulgular

Katilmcilarin ellerini yikarken suyu kullanma oraninin %92,4,
kati sabun kullanma oraninin %21,6, sivi sabun kullanma
oraninin %774, kolonya kullanma oraninin %28,0, el
dezenfektani kullanma oraninin %18,0, 1slak mendil kullanma
oraninin %15,4, kagit havlu kullanma oraninin %40,9 ve bez
havlu kullanma oraninin %63,8 oldugu belirlendi (Tablo 2).

Tablo 2. El yikama sirasinda kullanilan materyallere iliskin 6zellikler (N=1660)

Kullanilan Hig Nadir Bazen Siklikla
materyaller n % n % n % n %
Su 17 1,0 17 1,0 92 55 1534 924
Kati sabun 416 251 440 26,5 446 269 258 216
Sivi sabun 34 2,0 82 49 259 156 1285 774
Kolonya 110 6,6 389 234 696 41,9 464 280
El dezenfektani 400 24,1 503 303 458 276 299 180
Islak mendil 293 17,7 603 363 508 306 256 154
Kagit havlu 151 9,1 301 18,1 530 319 678 409
Havlu 98 59 183 11,0 320 193 1059 6338

Katilimcilarin sosyal el yikama konusundaki bilgilerinin
degerlendirildigi 6nermelere verilen cevaplara iliskin
bulgular

Katilimcilarin %22,4'U ellerini soguk suyla yikamasi gerektigini,
%70,8'i ellerini 1lik suyla yikamasi gerektigini, %20,2'si ise ellerini
sicak suyla yikanmasi gerektigini, %19,3'U el yikarken bilezik ve
saatin ¢ikarilmasi gerekmedigini, %76,9'u el yikarken ytziiklerin
cikarilmasi gerektigini, %95,1inin el bileklerinin yikanmasi,
%91,4'U elleri en az 15 sn yikanmasi ve %96,0't ellerin yikadiktan
sonra kurulamanin gerekli oldugunu ifade ettikleri ve ayrica
bireylerin %79,8'inin covid-19 salgini siirecinde el yikama
yonelik bilgilerin artmis oldugu belirlendi (Tablo 3).

Tablo 3. Arastirmaya katilanlarin el

yikama konusundaki bilgisini

degerlendiren 6nermelere verilen cevaplar(N=1660)

" i Katiliyorum Katilmiyorum Fikrim yok
Olcek maddeleri

n % n % n %
Eller soguk suyla
yikanmalidir 372 224 779 46,9 509 30,7
Eller ihk suyla
yikanmalidir 1176 70,8 141 8,5 343 20,7
Eller sicak suyla
yikanmalidir 335 20,2 890 53,6 435 26,2
El yikarken
bilezik ve saatin
cikariimasi 320 19,3 1198 72,2 142 8,6
gerekmez
El yikarken
yuziiklerin 1276 76,9 277 16,7 107 6,4
cikariimasi gerekir
El bileklerini
yitkamak 81 49 1579 95,1 0 0
gereksizdir
Ellerenaz 15
saniye ylkanmalidir 1517 914 125 7.5 18 1
Elleri yikadiktan
sonra kurulamak 1593 96,0 35 2,1 32 19

gerekir
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Katilimcilarin sosyal el yikama konusundaki tutumlarinin
degerlendirildigi onermelere verilen cevaplara iliskin
bulgular

Katilimcilarin %83,0'inin yemeklerden 6nce her zaman ellerini
yikadigi, %67,0'Inin ise yemeklerden sonra her zaman ellerini
yikadig, %24,3’Unln tuvaletten Oonce her zaman ellerini
yikadigi, %98,6'Inin ise tuvaletten cikinca her zaman ellerini
yikadigl, %88,9'unun disarindan eve gelince, %37,0'Inin
insanlarla  tokalastiktan sonra, %38,9'unun yatmadan
once, %72,9unun toplu tasima araclarini kullandiktan
sonra, %86,6'sinin sabah kalinca, %90,3'linun hayvanlara
dokunduktan sonra, %98,4’'tintn ellerini kirli goérdugiinde,
%58,3'linlin para aligverisinden sonra, %88,6'sinin burnunu
temizledikten sonra, %96,4'iinlin ¢oplere dokunduktan sonra,
%60,7'sinin hasta bireye dokunmadan 6nce, %87,2'sinin hasta
bireye dokunduktan sonra, %28,7'sinin saclarini taradiktan
sonra, %86,9'unun ev temizligi yaptiktan sonra, %82,5'inin
bulasik yikadiktan sonra, %68,0'Inin ise ¢amasir yikadiktan
sonra her zaman ellerini ykadigi ve ayrica bireylerin
%89,4'Unln covid-19 salgini strecinde el yikama sikliginin
artmis oldugu saptandi (Tablo 4).

Katilimcilarin bilgi ve tutum sorularindan aldiklar
puanlarin bazi sosyo-demografik 6zelliklerine gore
dagilimi ve degerlendirilmesine iligskin bulgular

Katihmcilarin - sosyo-demografik  ozelliklerine goére bilgi
puanlari ortalamasi incelendiginde. Cinsiyet, 6grenim
durumu degiskenlerine gore bilgi puani ortalamasinin gruplar
arasi istatistiksel acidan farkhlik gosterdigi (p<0.05), diger
degiskenler acisindan istatistiksel yonden farkhlik olmadigi
saptandi.Kadinolanlarinbilgipuaniortalamasinin77,33+16,70
puan, 6grenim durumu uUniversite ve Uzeri olanlarin bilgi puan
ortalamasinin 76,62+17,72 oldugu saptandi.

Katihmcilarin - sosyo-demografik 06zelliklerine goére tutum
puanlari ortalamasi incelendiginde, cinsiyet, medeni durum
ve gelir duzeyi degiskenlerine gore tutum puan ortalamasinin
gruplar arasi istatistiksel acidan farklilik gosterdigi (p<0,05),
diger degiskenler acgisindan istatistiksel yonden farkhhk
olmadigi saptandi. Kadin olanlarin tutum puan ortalamasinin
70,0948,40 puan, evli olanlarin puan ortalamasinin 70,19+8,78
puan, gelir diizeyi 4000-6000 TL olanlarin puan ortalamasinin
70,10+8,98 puan oldugu saptandi (Tablo 5).

Tablo 4. Arastirmaya katilanlarin el ylkama konusundaki tutumlarini degerlendiren 6nermelere verilen cevaplar(N=1660)

Olcek maddeleri Her zaman Bazen Hicbir zaman

n % n % n %

1. Yemeklerden once ellerimi yikarim 1198 72,2 447 26,9 15 0,9
2. Yemeklerden sonra ellerimi yikarim 1317 79,3 334 20,1 9 0,5
3. Tuvaletten 6nce ellerimi yikarim 404 24,3 973 58,6 283 17,0
4. Tuvaletten cikinca ellerimi yikarim 1637 98,6 20 1,2 3 0,2
5. Disaridan eve gelince ellerimi yikarim 1476 88,9 177 10,7 7 0,4
6. insanlarla tokalastiktan sonra ellerimi yikarim 615 37,0 9204 54,5 141 8,5
7. Yatmadan once ellerimi yikarim 646 38,9 806 48,6 208 12,5
8. Toplu tasima araclarini kullandiktan sonra ellerimi yikarim 1210 72,9 399 24,0 51 3,1
9. Sabah kalkinca ellerimi yikarim 1438 86,6 190 11,4 32 1,9
10. Hayvanlara dokunduktan sonra ellerimi yikarim 1499 90,3 153 9,2 8 0,5
11. Ellerimi kirli gérduigiim zaman ellerimi yikarim 1634 98,4 24 1,4 2 0,1
12. Yemek hazirlamadan 6nce ellerimi yikarim 1567 94,4 73 4,4 20 1,2
13. Para alisverisinden sonra ellerimi yikarim 967 58,3 593 35,7 100 6,0
14. Burnumu temizledikten sonra ellerimi yikarim 1470 88,6 177 10,7 13 0,8

15. Coplere dokunduktan sonra ellerimi yikarim 1600 96,4 60 3,6 - -
16. Hasta insana dokunmadan once ellerimi yikarim 1007 60,7 531 32,0 122 7.3
17. Hasta insana dokunduktan sonra ellerimi yikarim 1447 87,2 183 11,0 30 1,8
18. Saclarimi taradiktan sonra ellerimi yikarim 476 28,7 772 46,5 412 24,8
19. Ev temizligi yaptiktan sonra ellerimi yikarim 1442 86,9 185 11,1 33 2,0
20. Bulasik yikadiktan sonra ellerimi yikarim 1369 82,5 166 10,0 125 7.5
21. Camasir yikadiktan sonra ellerimi yikarim 1128 68,0 318 19,2 214 12,9

Katiliyorum Katilmiyorum Fikrim yok

El yikama sikhgim artti n % n n % n
1484 89,4 149 9,0 27 1,6

Bilgim arti 1325 79,8 298 18,0 37 2,2
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Tablo 5. Arastirmaya katilanlarin el yikama ile ilgili bilgi ve olumlu tutum

puanlarininbazisosyodemografik 6zellikleregéredegerlendiriimesi(N=1660)

Degiskenler N  SEYBOOrtxSS  SEYTO OrtxSS
Kadin 1149 77,33£16,70 70,09+8,40
Cinsiyet Erkek 551 70,9161;69;11 1 66,875151‘:(,)87
- t=6, t=5,
Test ve p degeri p= 000 p= 000
Bekar 1158 75,90+£17,98 68,62+10,06
Medeni  Evli 502 74,10£17,06 70,19+8,78
durum
- t=1,905 t=-3,020
Test ve p degeri p=0,252 p=0,009
ilkégretim 140 70,44+£16,97 67,85£13,36
. Lise 336 72,95+17,88 68,73+9,69
Ogrenim .. | . S
durumu Universite ve Gsti 1184 76,62+17,72 69,35+9,19
o F=11,639 F=1,784
Test ve p degeri p=.000 p=0,168
Calisiyor 600 75,10£17,74 69,97+8,98
Calisma  Calismiyor 1060 75,55+17,72 68,64+10,12
durumu
P t=-0,495 t=-2,660
Test ve p degeri p=0.965 p=0.075
0-2000 TL arasi 799 75,67+£17,75 68,21£10,25
2000-4000 TL arasi 390 73,62+£17,86 69,92+8,67
Gglir ) 4000-6000TL arasi 352 76,84+£17,40 70,10+8,98
dizeyi 6000 TL ve istii 119 74,57+17,74 69,38+10,87
- F=2,240 F=4,454
Test ve p degeri p=0,082 p=0,004
il merkezi 847 75,63£17,85 69,10£10,36
. ilce 651 74,71+1766 69,38+8,69
Yerlesim .
yeri Koy- Kasaba 162 76,54+17,27 67,98+10,10
P F=0,897 F=1,329
Test ve p degeri p=0,408 p=0,265

Bireylerin el yikama esnasinda kullanmis olduklari
materyal ile ellerinde gelisen cilt sorunlari arasindaki
iliskiye ait bulgular

Elyikamaesnasindasu, katisabun, sivisabun, islakmendil, kagit
havlu ve bez havlu kullananlarda cilt sorunu gelisme durumu
arasinda istatistiksel olarak anlamli bir iliski saptanmazken, el
yikama esnasinda kolonya ve el dezenfektani kullananlarda
cilt sorunu gelisme durumu arasinda pozitif yonde istatistiksel
olarak anlamli biriliski bulunmakla birlikte, bu iliskinin kolonya
kullananlarda zayif, el dezenfektani kullananlarda gugli
diizeyde oldugu saptandi (r:0,052, p:0,033; r:0,071, p:0,004;
p<0,05) (Tablo 6).

Tablo 6. Bireylerin el ylkama esnasinda kullanmis olduklari materyal ile

ellerinde gelisen cilt sorunlarinin korelasyonunun degerlendirilmesi

Kullanilan materyal Cilt sorunu
np
Su -0,017;0,496
Kati sabun 0,015; 0,547
Sivi sabun 0,012;0,611
Kolonya 0,052; 0,033*
El dezenfektani 0,071; 0,004*
Islak mendil 0,025;0,310
Kagit havlu 0,084; 0,001*
Havlu 0,029; 0,237

r: Pearson Korelasyon Analizi
*p<0.05

Bireylerin el yikama sikhigi ile ellerinde gelisen cilt
sorunlari arasindaki iliskiye ait bulgular

El yikama sikligi arttikga, cilt sorunu gelisme durumu arasinda
pozitif yonde istatistiksel olarak anlamli bir iliski oldugu
saptandi (r:0,124, p:0,001) (Tablo 7).

Tablo 7. Bireylerin el yikama sikhig ile ellerinde gelisen cilt sorunlarinin

korelasyonunun degerlendirilmesi

Cilt sorunu
np

0,124; 0,001

El yikama sikhigi

r: Pearson Korelasyon Analizi

TARTISMA

Bu calisma, Tiirk ntfusunun covid-2019 pandemisi siirecinde
sosyal el yikama bilgi ve tutumlari ve bunlarin bazi sosyo-
demografik 6zellikleri ile arasindaki iliskisi incelemek amaciyla
gergeklestirildi. GunlUk ortalama el yikama sayisi kisinin guinlik
el aktivitelerine bagh oldugu icin evrensel olarak 6nerilen
glnlik el yikama sayisini tanimlamak mimkin degildir./"?
Ulkemizde 2009 yilinda Uner ve ark."¥ tarafindan bir saghk
ocagina basvuran 18 yas Uzeri kisiler ile yapilan bir calismada
11 kez ve Uzerinde elini yikayanlarnn yiizdesi %41,5 olarak
saptanmis ve kisinin glnlik yasantisindaki aktiviteleri g6z
onulne alinarak tavsiye edilen giinlik el ytkama sayisi 11 olarak
belirlemistir. Ergin ve ark.'? ise Universite 6grencileriile yaptig
calismada katilimcilarin cogunun (%45,5) glinde 6-10 kez, az
saylida 6grencinin (%27,7) ginde 11 kez ve Uzerinde ellerini
yikadigini belirtmistir. Bu calismada katilimcilarin %57,7'sinin
ellerini glinde 11 kez ve uzerinde yikadigi saptandi. Pandemi
surecinde bireylerin el yikama sikliginin normal sireclere
gore daha fazla olmasi beklenirken, calismanin bu bulgusu,
bireylerin bu sirecte yetersiz el hijyenine sahip oldugunu ve
bu konuda yogun bir halk saghgi egitim programina ihtiyag
oldugunu distndurdd.

Calismada katilimalarm el yikamama nedenleri
sorgulandiginda, bireylerden %10,3'Unln ellerini
yikayabilmeleri icin hijyenik ortam kosullarina sahip
olmadigi, %9,0'inin ellerini yikamayi unuttugu, %4,3'Gnln
ellerini yikama ihtiyaci hissetmedigi belirlenirken, buyulk
¢ogunlugunun (%62,0) ellerini yilkamama gibi bir durumunun
olmadig, ihtiya¢ duydugunda ellerini ertelemeden yikadigi
saptandi. Oztiirk ve ark.'¥ 6grenciler ile yaptigi calismada
el ylkamama nedenleri arastirildiginda %40,56'sinin gerek
gormedidi, %33,89'unun unuttugu ve %11,7'sinin de catlak,
alerji vb. durum nedeni ile ellerini yikamadigi belirtilmistir.
El yikama aliskanhklar ile ilgili yapilan benzer calismalarda
katilimcailarin ellerini ylkamama nedenleri arasinda en sik

Qa

olarak “gerek gérmedikleri”, “sabun ya da kagit havlu yoklugu”,

" "

“el temizlik Grlnlerinin cildi kurutmasi”, “cok mesgul olunmasi
ve “unuttuklan” yanitlar alinmistir*'>'7 Calismadan elde
edilen bu bulgu, literatlirii destekler nitelikte olup, 6zellikle
pandemi siirecinde beklenen bir sonuctur.
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Katilimcilarin el ylkama esnasinda kullanmis olduklari
materyaller sorgulandiginda en fazla su %92,4 ve sivi
sabun (%77,4) kullandiklari, ellerini yikadiktan sonra
c¢ogunlukla (%63,8) bez havlu ile kuruladiklari belirlendi.
Ayrica katihmcilarin pandemi siirecinde elleri dezenfekte
etmek amaciyla kolonya %28,0, el dezenfektani %18,0 ve
1slak mendil %15,4 olmak Uzere toplamda %61,4 oraninda
el dezenfektan (iriinii kullandiklari saptandi. Uner ve ark.'®
arastirmasinda katihmcilarin el yikama sirasinda %98,0'inin
su, %67,7'sinin sivi sabun, %58,8'inin kati sabun, %6,8'inin
ise el dezenfektani kullandiklar belirtilmistir. Oztiirk ve ark.
04 yaptigr calismada ise el yikama sirasinda 6grencilerin
%71,67'sinin su, %91,11'inin sivi sabun, %32,22'sinin kati
sabun, %20,56'sinin el dezenfektani kullanildigi saptanmistir.
Calismanin bu bulgusu, pandemi sirecinde bireylerin el
hijyenini saglamak amaciyla normal aliskanliklarinin yeterli
olmadigini dislindigini ve el hijyenini saglamak icin
el dezenfektani Urlinlerini de yodun sekilde tercih etmis
olduklari distindtird.

Katilimcilardan %70,8'i ellerin 1lik suyla yikanmasi gerektigini
ve %96,0'nin ellerin yikadiktan sonra kurulamanin gerekli
oldugunu ifade ettikleri belirlendi. Ancak katilimcilarin
nerdeyse yarisi (%42,6)'si suyun sicakliginin el hijyeni igin
onemli bir faktor oldugunu bilmedigi saptandi. Benzer
sekilde, baska bir calismada katilimcilarin %55,1'inin ellerin
ihk su ile yikanmasinin gerekli olmadigini ifade ettikleri
belirtilmistir.'? Calismanin bu bulgusu literattirdeki ¢alisma
bulgusuile paralellik gostermekte olup, bireylerin el hijyenini
saglama konusunda yeterli bilgiye sahip olmadigi seklinde
yorumlandi.

Bu calismada en fazla katilimci (%98,6) dogru bir sekilde
tuvaletten cikinca her zaman ellerini yikadigini belirtti, ancak
ondan daha disiik oranda katilimcr (%83,0) yemeklerden
once her zaman ellerini yikadigini ifade etti. Baska bir
calismada katilimcilarin cogunun tuvalet kullandiktan sonra
ellerini yikadigi belirtilmistir." Larson ve ark.'® el yikama ile
ilgili benzer sorularla yaptigi calismada yemeklerden 6nce
ellerini yikadigini belirtenlerin sayisi tuvaletleri kullandiktan
sonra ellerini yikadigini belirtenlerden daha az oldugu ifade
edilmistir. Oztiirk ve ark." ise katiimcilarin %71,1'i yemekten
once, %80,6'st yemekten sonra her zaman ellerini yikadigini,
%58,3'U tuvaletten Once ellerini bazen yikarken %98,9'u
tuvaletten cikinca ellerini her zaman yikadigini belirtmistir.
Unsal™ tarafindan tniversiteli genc kizlarla yapilmis olan bir
calismada, tuvalet oncesi el yikama sikhidginin %4,1 oldugu
saptanmistir. Literatlirdeki calisma bulgulan ile benzerlik
gosteren bu durumun tiim kesimleri ilgilendiren bir sorun
oldugunu dusiindirdu.

Ayrica katilimcilardan %79,8'i covid-19 salgini strecinde el
ytkamaya yonelik bilgilerinin, %89,4'U ise el yikama sikhiginin
artmis oldugunu ifade etti. Bu durumun koruyucu saglik
hizmetleri ¢calismalarinin ve toplu iletisim araglariyla yapilan
el yikama hakkindaki kamu spotlari ve egitici programlarin
etkisiyle oldugunu distindirdu.

Katilimcilarin el yikama konusundaki bilgi ve olumlu
tutumlardan aldiklari puanlar yasi, cinsiyeti, medeni durumu,
0grenim durumu, gelir diizeyi ve yerlesim yeri gibi bazi sosyo-
demografik 6zellikleri agisindan degerlendirilmistir. Kadinlarin
ve 6grenim durumu Universite ve Uzeri olanlarin bilgi puan
ortalamasinin yiiksek oldugu belirlendi. Katimcilarin tutum
puanlari ortalamasi incelendiginde ise, kadinlarin, evlilerin ve
gelir diizeyi 4000-6000 TL olanlarin tutum puan ortalamasinin
anlamh olarak daha yiiksek oldugu belirlendi. Bu sonugclara
gore kadinlarin erkeklere kiyasla el yikama hakkinda daha
fazla bilgi sahibi oldugu ve bunu uygulamaya yansittigi
soylenebilir. Oztiirk ve ark.™ calismasinda, kadinlarda bilgi
puani oranlari erkeklere gore farklilik géstermezken, olumlu
tutum puaninin erkeklerden anlamh olarak daha yuksek
oldugu saptanmistir. Benzer sekilde Uner ve ark.™® yaptig
calismada, kadinlarin el yikama olumlu tutum puan oraninin
(%63,5), erkeklerin oranindan (%56,2) fazla oldugu ve iki grup
arasinda istatistiksel olarak anlamli fark oldugu saptanmistir.
Deveci ve ark.?% ise tuvalete gitmeden dnce, yemek yemeden
once ve sonra ellerini yikayan kadinlarin oraninin erkeklerden
fazla oldugunu saptamistir. Kaya ve ark.?" lise 6grencileri
Uzerinde yaptiklari arastirmada, kiz 6grencilerin aldiklari
toplam hijyen puanlan erkek o6grencilerden istatistiksel
olarak anlamli diizeyde yiksek bulunmustur. Balci ve ark.??
tarafindan temizlik personelleri ile yapilan calismada tuvalete
girmeden Once, tuvaletten ciktiktan sonra, yemeklerden
once ve sonra el yikama oraninin kadinlarda erkeklere oranla
daha yulksek oldugu belirtilmistir. T.C. Saglik Bakanlidi'nin
yaptigi calismada el yikama konusunda kadinlarin erkeklere
gore daha duyarli olduklarini belirtilmistir.”® Yeni Zelanda'da
yapilan bir calismada tuvaletten sonra el yikama sikliginin
kadinlarda (%92,4) erkeklerden (%81,0) daha yiksek oldugu
ve erkeklerde el yikama siresi kadinlara gore daha kisa
oldugu saptanmistir.?? Benzer sekilde Kore ve ABD'de el
ytkama sikliginin kadinlarda daha yiiksek oldugunu saptayan
calismalar bulunmaktadir.?>? Calismadan elde edilen bu
bulgu, literattirii destekler niteliktedir.

Egitim dlzeyi Universite ve Uzeri egitime sahip olan
katilimcilarin bilgi puan ortalamasinin anlamh élciide ylksek
oldugu ancak tutum puanlari ortalamasi incelendiginde
ise bir farkhhk olmadigi saptandi. Bu durum Universite ve
Uzeri egitime sahip olan katilimcilarin bilgilerini uygulamaya
yansitmadiklarini diisiindiirmektedir. Uner ve ark."® yaptiklari
cahsmada katimcilarin  6grenim durumu arttikca hem
bilgi hem de olumlu tutum puani ortalamalarinin arttigini
saptamistir. T.C. Saghk Bakanhginin el yikama aliskanhig
hakkindayaptigicalismadaenduisiukelyikamaskoruortalamasi
okuryazar olmayanlarda saptanmis ve 6grenim diizeyi artikca
skor ortalamasinin anlamli olarak arttigi belirtilmistir.?* Ayrica
Lee ve ark.?”! yaptigi calismada kisilerin 6grenim durumunun
el yikkama konusunda en 6nemli belirleyici oldugu ifade
edilmektedir. Arastirmanin bu bulgusu, toplumda el yikama
aliskanhg ile ilgili olarak bilgi dlizeyini artirabilmek icin egitim
seviyesini yukseltmenin olduk¢a 6nemli oldugu seklinde
yorumlandi.
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Evli katihmcilarin tutum puan ortalamasi bekarlara gére daha
yiiksek oldugu belirlendi. Uner ve ark.™¥ yaptigi calismada
evlilerin tutum puan ortalamasi daha yiiksek oldugu ancak
bunun istatistiki olarak anlaml olmadigi saptanmistir.
Turkiye'de yapilan baska bir calismada el yitkama sayisinin 10
kez den fazla olma olasiligi bekarlara gore evli olanlarda daha
yiiksek oldugu ifade edilmistir.? Literatliirde medeni durum ve
el yikama aliskanliklarina dair ¢alisma bulunmamakla birlikte,
evli bireylerin tutum puanlarinin bekar katihmcilarda yiiksek
olmasinin sahip olduklar sorumluluklarla iliskili olabilecegini
dustnddrdu.

Ayrica katihmcilardan orta gelir diizeyi (ayda 4000-6000 TL)
olanlarin tutum puan ortalamasinin anlamh olarak daha
yuksek oldugu belirlendi. Ergin ve ark.'"? yaptigi calismada orta
gelire sahip katilimacilarin bilgi ve tutum puan ortalamasi daha
yuksek oldugu ancak bunun istatistiki olarak anlamli olmadigi
saptanmistir. Ankara'da Altindag ve Cankaya ilcelerinde yer
alan okullarda yirutilen calismada, ailelerin sosyoekonomik
dizeylerinin daha yuksek oldugu saptanan Cankayadaki
okulda okuyan 6grencilerde el yikama sikliklari Altindag'a
gore genel olarak daha yuksek oldugu belirlenmistir.2®
Sivas'ta sosyoekonomik dizeyi farkli g ilkdgretim okulunda
yapilan bir ¢alismada sosyoekonomik diizeyi yiiksek olan
okulda hijyen davranislar icin sikligin daha yiksek oldugu
belirlenmistir.”® Bangladegs'te yapilan hane halki arastirmasina
gore incelenenlerin el yikama sikliklari, hane halkinin refah
dizeyine gore, en yoksuldan en zengine dogru arttigi
belirtilmistir.*® Calismalar genel olarak sosyoekonomik
parametrelerin el yikama davranislarinin belirleyicisi oldugu
saptanmistir. Bu nedenle el yikama aliskanliklarini gelistirici
saglik programlari yapilandirilirken farkli sosyoekonomik
gruplarin davranis Ozellikleri ve gereksinimleri dikkate
alinmasi gerektigini diisiindtrd.

Covid-19 pandemisi surecinde eller sik sik su ve sabun ile ya
da birtakim materyaller kullanilarak dezenfekte edilmektedir
ancak bu durum bireylerde bir takim cilt sorunlarina neden
olmaktadir.Bu calismadabireylerin el yikama sikligiile ellerinde
gelisen cilt sorunlarinin korelasyonu degerlendirildiginde;
el yikama sikhidi arttikca cilt sorunlarinda artis gozlendigi
saptandi (r:0,124; p:0,001). Lan ve ark.?" covid-19’lu hasta
bakiminda rol alan 526 saglik calisani ile yaptidi arastirmada,
saglik calisanlarindan %74,5'inde el enfeksiyonu gelistigi
ve glinde 10 kereden fazla ellerini yikayanlarin bu durumu
daha fazla yasadigi bildirilmistir. Bireylerde meydana gelen
bu cilt hasari, COVID-19 icin bir giris yolu olusturmaktadir.
Ellerin sik sik ytkanmasina alternatif olarak, WHO, su ve sabun
bulunmadiginda ve eller gozle gorilir derecede kirli olmadigi
stirece en az %60 alkol iceren el ovma kullaniminin makul bir
alternatif oldugunu belirtmektedir.?? Ancak bu Urinlerin sik
kullanimi da kuruluk ve tahrise neden olabildigi belirtilmistir.
1331 Beklendigi gibi bu calismada katilimcilardan kolonya ve
el dezenfektani kullananlarda da yiiksek oranda cilt sorunu
gelistigi saptandi. Wolfe ve ark.®¥ Ebola'dan etkilenen
toplumlarda bulagma riskini artirabilecek sik sik ytkamanin
neden oldugu cilt tahrisini degerlendirmek icin yaptigi

calismada da el dezenfektani kullanarak el hijyeni saglayan
grupta dermatit gelistigi ifade edilmistir. TUm bu faktorlere ek
olarak, sasirtici sekilde calismamizda kagit havlu kullananlarda
bez havlu kullananlara goére daha fazla cilt sorunu gelistigi
saptandi. Bakteriyel kontaminasyonu minimize etmek igin
optimal el yikama teknigini belirlemek amaciyla yapilan bir
calismada, steril olmayan havlu kullanilan gruplarda daha
fazla kolonizasyon gelistigi gozlenmistir.?> Calismamizda
katihmcilarin bez havlulari ylksek 1s1 ve uygun deterjan
kullanarak temizledikleri icin daha az cilt sorunu yasadiklari
seklinde yorumlandi.

SONUC

Sonuc olarak, bireylerin pandemi sirecinde el yikama
sikliginin, el hijyenini saglamaya yonelik bilgi ve tutumlarinin
artmis oldugu, el yikamaya yonelik bilgi puanlarinin cinsiyet
ve Ogrenim durumuna gore, el yikamaya yonelik tutum
puanlarinin ise cinsiyet, medeni durum ve gelir diizeyine gore
farklilik gosterdigi bulunmustur. Bu sonuglar dogrultusunda,
bireylerin el ykamaya yonelik bilgi ve tutumlarinin
arttirilabilmesi icin, egitim programlarinin diizenlenerek
bireylerde farkindalik olusturulmasi, egitim programlariyla el
yikama davranislari kazandirilmasi ve bu konuyla ilgili daha
genis kapsamli calismalarin yapilmasi onerilebilir.
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Etik Kurul Onayi: Calisma icin Ordu Universitesi Klinik
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