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Is Saghg ve Giivenligi Dersini Alan Hemsirelik ve Ebelik Ogrencilerinin Tibbi Atik
Yonetimine Iliskin Bilgi Diizeylerinin Belirlenmesi

Determination of the Knowledge Levels of Nursing and Midwifery Students Taking the Occupational Health and
Safety Course about Medical Waste Management

Giilhan ERKUS KUCUKKELEPCE?, Sinan ASLAN?

oz

Bu arastirma, is sagligi ve giivenligi dersini alan
Ogrencilerin tibbi atik yOnetimine ilisgkin bilgi
diizeylerini belirlemek amaciyla tamimlayict ve
kesitsel tipte yapilmistir. Aragtirmanin 6rneklemini bir
devlet iiniversitesinin saglik bilimleri fakiiltesinde
ogrenim goren 122 hemsirelik ve ebelik birinci sinif
ogrencisi olusturmustur. Verilerin toplanmasinda
arastirmacilar  tarafindan olusturulan tibbi atik
yonetimine iligkin  bilgi formu kullanilmistir.
Arastirmada veriler tanimlayict istatistikler, Mann
Whitney U ve Kruskal Wallis testleri kullanilarak
analiz edilmistir. Ogrencilerin tibbi atik ydnetimine
iliskin toplam puan ortalamasi 74,80+14,226
bulunmustur. Tibbi atiklarin uzaklastirilmast puani ile
cinsiyetler arasinda (p=0,004), tibbi atiklarin
ayristirilmast puani ve tibbi atik yonetimi toplam
puani ile boliimler arasinda (sirastyla p=0,000,
p=0,031) anlamli farkliliklar bulunmustur. Ayrica atik
torbalarinin ayristiritlmasi puani ve tibbi atik yonetimi
toplam puant ile ig sagligi ve giivenligi ile ilgili bilgi
diizeyi degerlendirmeleri arasinda (sirasiyla p=0,018,
p=0,020) anlamh farkliliklar bulunmustur. Bu
sonuglar dogrultusunda; is sagligi ve giivenligi dersi
kapsaminda tibbi atik yonetimi ile ilgili verilen
egitimin 6grencilerin konu ile ilgili bilgi diizeyinde
olumlu anlamda degisiklik olusturdugu sdylenebilir.
Tibbi atik uygulamalan ile ilgili dgrencilerin aktif
katilim saglayabilecegi Ogretim stratejilerinin derste
kullanilmast ve o6grencilerin bilgi diizeylerinin yani
sira  tutum, davranis ve mesleki uygulamalar
acisindan  degerlendirmeler yapan ve verilen
egitimlerin etkinliginin degerlendiren arastirmalarin
planlanmasi 6nerilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Atik  YOnetimi,
Hemsirelik, Ogrenci, Tibbi Atik.

Ebelik,

ABSTRACT

This research was conducted in a descriptive and
cross-sectional type to determine the knowledge level
of the students taking the occupational health and
safety course about medical waste management. The
sample of the study consisted of 122 first year nursing
and midwifery students who are studying at the health
sciences faculty of a state university. An information
form on medical waste management, created by the
researchers, was used to collect the data. In the study,
the data were analyzed using descriptive statistics,
Mann Whitney U and Kruskal Wallis tests. The total
score average of the students on medical waste
management was found to be 74.80+14.226.
Significant differences were found between the
medical waste disposal score and gender (p=0.004),
and the medical waste separation score and medical
waste management total score and between
departments (p=0.000, p=0.031, respectively). In
addition, significant differences were found between
the waste bag sorting score, the medical waste
management total score, and the knowledge level
assessments related to occupational health and safety
(p=0.018, p=0.020, respectively). In line with these
results, it can be said that the education given on
medical waste management within the scope of the
occupational health and safety course creates a
positive change in the knowledge level of the students.
It is recommended to use teaching strategies in which
students can actively participate in medical waste
practices, and to plan research that evaluates the
effectiveness of the education given and evaluates the
students' knowledge levels as well as their attitudes,
behaviors and professional practices.

Keywords: Waste management, Midwifery, Nursing,
Student, Medical waste
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GIRIS

Giliniimiizde saglik hizmetlerine erisim
imkanlarinin artmas1 hayatin, saghigin ve
refahin  devamliliginda oOnemli bir yer
tutmaktadir. Bu hizmetler toplumun yasam
kalitesinde 6nemli dlciide iyilesme saglarken;
aym1 zamanda Onemli miktarda tibbi atik
tiretimi nedeniyle toplum saglhigini tehdit de
etmektedir.l: 2 Atik; Cevre Kanunu'nda (2872
sayil1); 'Herhangi bir faaliyet sonucunda
olusan, c¢evreye atilan veya birakilan her
tirlii  madde'  olarak  tanimlamaktadir.?
Biyomedikal atik olarak da adlandirilan ve
hastanelerde olusan saglik bakimi atiklari;
kesici aletler, keskin olmayanlar, kan, viicut
parcalari, toksik kimyasallar, ilaglar, tibbi
cihazlar ve radyoaktif maddeler gibi bulasici,
kontamine ve tehlikeli atiklar igerir.* Tibbi
atiklar ise hastanelerde olusan atiklarin alt
gruplarindan birini olusturur. 2017 yilinda
yaymlanan  Tibbi  Atiklarin  Kontrolii
Yonetmeligi'nde enfeksiyon yapici atiklar,
patolojik atiklar ve kesici-delici atiklar tibbi
atiklar olarak ele alinirken; Diinya Saglik
Orgiitii enfeksiydz, kesici delici, patolojik,
sitotoksik, kimyasal ve radyokaktif atiklari
tibbi atiklar olarak gruplandirmaktadir.>®
Diinya Saglik Orgiitii saglik hizmetlerinin
sunumu sirasinda ortaya ¢ikan atiklarin
%385'inin  evsel atik oldugunu (tehlikeli
olmayan); geri kalan % 15'inin ise tehlikeli
oldugunu, saglik ve c¢evre agisindan risk
olusturabilecegini  belirtmistir.5 Saglik
hizmetlerinin sunumu sirasinda ortaya ¢ikan
atiklar uygun sekillerde uzaklastirilmazlarsa;
saglik  c¢alisanlarinda, hastalarda, atik
isleyicilerinde ve toplumda enfeksiyonlara,
toksik etkilere ve yaralanmalara neden
olabilecegi soylenmektedir.5-8 Saglik
hizmetlerinin  sunumunda Kalitenin, insan
merkezli bakimin saglanmasi, hasta ve
calisan giivenliginin ve gevrenin
korunmasinin temeli giivenli atik yonetimi ile
saglanabilir.®

Saglik calisanlarinin hizmetlerin sunumu
sirasinda ortaya ¢ikan atiklarin ayristirtlmast,

toplanmast  ve biriktirilmesi ile ilgili
sorumluluklar1  yasal diizenlemeler ile
belirlenmistir  (Tibbi  Atiklarin  Kontrolii
Yonetmeligi, Md. 10).5 Saglik hizmetlerinin
sunumunda yer alan meslek gruplarindan
olan hemsireler ve ebeler de bu anlamda bu
sorumlulugu tasimaktadir. Saghik meslek
gruplar icerisinde hasta ile en yakin temasta
bulunan hemsire ve cebelerin  mesleki
uygulamalar1 nedeni ile tibbi atiklara maruz
kalma ve hastalanma riskleri  daha
fazladir.%1° Bu nedenle hastane atiklarinin
yonetimi siirecinde hemsire ve ebeler dnemli
bir rol oynarlar.11

Gelecegin saglik caligsanlar1 olacak olan
hemsirelik ve ebelik ogrencileri 6grenim
yasantilarinin erken evrelerinden itibaren
Klinik ortamlarda bulunmaya, &gretim
elemanlar1 ve klinik hemsireleri ile birlikte
meslekKi uygulamalar yapmaya
baslamaktadirlar. Klinik uygulamalar
Ogrencilerin mesleki kimlik kazanmasinda
onemli bir yere sahiptir. Ogrenciler 6grenim
yasantilar1 boyunca hastane atik yonetimine
iligkin egitim almalarina ragmen saglik
calisanlarina gore daha riskli durumdadirlar.
Bunun nedeni ogrencilerin is saghgr ve
giivenligi ile ilgili deneyim, bilgi ve beceri
diizeylerinin yeterli olmamasidir. Literatiirde
hemsirelik ve ebelik 6grencilerinin atiklarin
dogru bir sekilde uzaklastirilmamasina bagl
olarak yaralanma, enfekte olma gibi
durumlarinin s0z konusu oldugu
goriilmektedir.1226, Ogrencilerin is saghg ve
giivenligi  ile ilgili  kuramsal olarak
ogrendiklerini uygulamaya yansitmalari,
klinik uygulamalar sirasinda karsilagacaklari
risklere maruziyetleri en aza indirgeme ve
giivenli bir ortamda ogrenim gdrmeleri
acgisindan 6nem arz etmektedir.

Bu arastirma, is saghgt ve gilivenligi
dersini alan hemsirelik ve ebelik dgrencilerin
tibbi atik yonetimine iliskin bilgi diizeylerini
belirlemek amaciyla yapilmistir.
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MATERYAL VE METOT

Arastirmanin Tiirii

Bu arastirma, tanimlayici ve Kesitsel tipte
bir ¢aligmadir.

Arastirma sorulari

1. Is saghg ve giivenligi dersi alan
Ogrencilerin tibbi atik yonetimine iliskin bilgi
diizeyleri nedir?

2. Is saghgr ve giivenligi dersini alan
ogrencilerin tanimlayic1 ozelliklerine gore
tibbi atiklarin ayristirilmasi, uzaklastirilmasi
ve yonetimine iligkin bilgi diizeyleri arasinda
farklilik var midir?

Arastirmanin Yapildigi Yer ve Ozellikleri

Aragtirma, 2019-2020 Egitim-Ogretim
Yili Bahar Yariyilinda Tiirkiye'de bir devlet
tiniversitesinin saglik bilimleri fakiiltesinde
hemsirelik ve ebelik bolimlerinde 6grenim
géren ve Giiz Yariyihnda Is Saghg ve
Glivenligi dersini alan  Ogrenciler ile
gerceklestirilmistir.

Is Sagligi ve Giivenligi dersi Giiz
doneminde saglik bilimleri fakiiltesinde
secmeli ders olarak verilmektedir. Bu ders
siiresince haftada iki saat teorik ders
yapilmakta; ders 6grenciye bir ulusal kredi
ve 1 AKTS (Avrupa Kredi Transfer Sistemi)

saglamaktadir. Is  saghg ve giivenligi
dersinde anlatim, tartisma, soru-cevap
yontemleri  kullanilmaktadir. Bu  dersin

icerisinde is sagligr ve giivenligi kavramu,
saglik  calisanlar1  acisindan  fiziksel,
biyolojik, kimyasal, psikososyal, ergonomik
riskler ve korunma yollari, kisisel koruyucu
ekipman  kullanimi, tibbi  atiklar  ve
uzaklastirilmasi, is sagligi ve giivenligi ile
ilgili yasal dilizenlemeler, is kazalar1 ve
meslek hastaliklar1 ile ilgili konular yer
almaktadir. Is saghgi ve Giivenligi dersi
toplamda 24 saat/12 hafta teorik anlatim
seklinde yapilmaktadir.

Arastirmanin Evren ve Orneklemi

Arastirmanin  evrenini, Tiirkiye'de bir
devlet iiniversitesinin  saghik  bilimleri
fakiiltesinin hemsirelik (N=101) ve ebelik
(N=66) bolimlerinde 6grenim goren, Giiz

Yariyihinda Is Saghig ve Giivenligi dersini
alan 167 birinci sinif 6grencisi olusturmustur.
Is Saghg ve Giivenligi dersi saglik
hizmetlerinde tibbi atik yonetimi ve korunma
yollari ile ilgili temel bilgilerin verildigi ders
olmasi nedeni ile arastirmanin evreni Ozel
olarak bu gruba kayithh olan Ogrencilerden
olusmaktadir. Arastirmada orneklem
se¢imine gidilmemis olup, is saghgr ve
givenligi dersini almis ve arastirmaya
katilmaya goniillii olan 6grenciler drnekleme
dahil edilmistir. Saglik meslek lisesi mezunu
olan (daha once klinik deneyimi oldugu i¢in)
(n=9), derse devam etmeyen (n=8), veri
toplama formunu tamamlamayan (n=12) ve
olusturulan  veri  toplama  formunun
anlasilirligint test etmek icin yapilan oOn
uygulamaya katilan (n=16) 0&grenciler
arastirma dist  birakilmistir.  Arastirmanin
orneklemini 54 ebelikégreneist, 68
hemsirelik 6grencisi olmak iizere toplam 122
Ogrenci olusturmustur (Katilim oran1 %73).

Arastirmanin Veri Toplama Araclar ve
Uygulama

Arastirmanin ~ uygulamast  2019-2020
Egitim Ogretim Yili Giiz Doneminde Is
Saglig1 ve Glivenligi Dersini alan 6grenciler
ile 2019-2020 Egitim Ogretim Yili Bahar
Doéneminin sonunda yapilmistir. Arastirmada
kullanilan veri toplama formu aragtirmacilar
tarafindan tibbi atik kontrolii yonetmeligi ve
konu ile ilgili literatiir dogrultusunda
hazirlanmistir.517-1® Hazirlanan formda yer
alan sorularin uygunlugunun
degerlendirilmesi ~ amaciyla ~ Hemsirelik
Esaslar1 (2) ve Halk Sagligi Hemsireligi (2)
Anabilim Dalinda gérev yapan toplam dort
Ogretim liyesinden uzman goriisii alinmustir.
Uzman goriisii sonrasinda diizenlenmis veri
toplama formunun anlasilirligi hemsirelik ve
ebelik boliimiinde 6grenim goren 16 birinci
smif Ogrencisi ile yapilan 6n uygulamada
kontrol  edilerek, gerekli  diizeltmeler
arastirmacilar tarafindan yapilmstir.

Veri toplama formu, tanitict ozellikler
bilgi formu ve tibbi atik yonetimine iliskin
bilgi formu olmak iizere iki bdliimden
olusmustur. Formun birinci boliimiinde;
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ogrencilerin yas, cinsiyet, boliim, Is saglig
ve giivenligi (ISG) ile ilgili bilgi diizeylerini
nasil degerlendirdikleri ile ilgili sorularin yer
aldigr tamtict Ozellikleri yer almistir. Ikinci
boliimde ise Ogrencilerin bilgi diizeyini
degerlendirmek icin atik torbalarina iliskin
dort soru, tibbi atiklarin ayristirilmasina
iliskin ~ dort  soru, tibbi atiklarin
uzaklastirilmasi ile ilgili li¢ soru, tibbi atik
uygulamalar ile ilgili ti¢ soru olmak {iizere
yedi ¢oktan segmeli ve yedi birden fazla
cevap verilecek soruyu igeren toplam 14
soruluk tibbi atik yonetimine iligkin bilgi
diizeyi degerlendirme formu kullanilmistir.

Verilerin Analizi ve Degerlendirilmesi

Arastirmadan  c¢lde  edilen  verilerin
analizleri IBM SPSS Statistics 23 paket
programi kullanilarak yapilmistir. Verilerin
degerlendirmesinde kategorik degiskenler
icin say1 ve ylizde; sayisal degiskenler icinse
ortalama, standart sapma, minimum ve
maksimum degerler verilmistir. Sayisal
degiskenlerin normal dagilip dagilmadigi
Kolmogorov Smirnov normallik testi ile
degerlendirilmis  ve  verilerin  normal
dagilmadigr  saptanmigtir. Bu  nedenle
verilerin analizinde non-parametrik testler
kullamilmugtir. iki bagimsiz grup arasindaki
farkliliklar Mann Whitney U, ikiden fazla
bagimsiz grup arasindaki farkliliklar ise
Kruskal Wallis Analizi ile incelenmistir.
Analizlerde istatistiksel anlamlilbik 0,05
diizeyinde kabul edilmistir.

Arastirmanin Etik Yonii

Arastirmanin yapilabilmesi i¢in bir devlet
tniversitesinin ~ etik  kurulundan  (tarih:
07.05.2020, karar 2020/2-15) ve saglik
bilimleri fakiiltesinden (tarih:10.05.2020,
say1:415)  gerekli  izinler  alinmustir.
Katilimcilara arastirma ile ilgili agiklama
aragtirmacilar tarafindan yapilarak,
arastirmadan elde edilecek olan verilerin
sadece bilimsel amaglarla kullanilacagi ve
gizliligin korunacagi belirtilerek yazili ve
s0zIli onam alinmistir.

Arastirmanin Simirhliklar:

Bu arasttrmanin  bazi  smirliliklari
bulunmaktadir. Bunlardan ilki arastirmanin
tek bir tniversite ile smirli olmasidir. Bir
diger smirhihik Is Saghg ve Giivenligi
dersinin ilgili fakiiltede ilk defa yiiriitiiliiyor
olmasidir. Ayrica aragtirmanin planlanma
asamasinda bahar doneminin se¢ilmesinin
nedeni dgrencilerin Is Saghg ve Giivenligi
dersinde 6grendikleri bilgileri hatirlayabilme
ve  klinik  uygulamaya  yansitabilme
durumlarinin degerlendirilmek istenmesiydi.
Ancak arastirmanin  yapildigi  donemde
hemsirelik  ve  ebelik  birinci  smif
dgrencilerinin COVID-19 pandemisi sebebi
ile klinik uygulama yapamamasi1 verilen
egitimin  etkinliginin  klinik  uygulama
acisindan gozlemlenmesini ve arastirmadan

BULGULAR VE TARTISMA

Bu arastirma ile hemsirelik ve ebelik
birinci sinif dgrencilerinin  tibbi  atik
yoOnetimine iligkin bilgi diizeyleri
incelenmistir. Aragtirmada tibbi atik yonetimi
bilgi diizeyr degerlendirme formunda yer
alan her bir bolim ve toplam puan 0-100
puan arasinda degerlendirilmistir.
Ogrencilerin atik torbalarma iliskin bilgi

elde edilen bulgularm  yorumlanmasinm
sinirlandirmustir.
diizeyi ortalamas1 82,58+23,813, tibbi

atiklarin ayristirilmasima iligkin bilgi diizeyi
ortalamas1 72,75+18,360, tibbi atiklarin
uzaklastirilmast  bilgi  diizeyi ortalamasi
88,25+20,518, tibbi atik uygulamalar1 bilgi
diizeyi ortalamasi 55,62+18,213 ve tibbi atik
yonetimi bilgi diizeyi toplam puan ortalamasi
ise 74,80+14,226’d1r (Tablo 1).
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Tablo 1. Is Saghg ve Giivenligi Dersi Alan Ogrencilerin Tibbi Atik Yonetimi Bilgi Diizeylerine iliskin

Tammlayicl istatistikler

(n=122) Ortalama S.S. Min Max
Atik Torbalarina Iliskin Bilgi Diizeyi 82,58 23,813 0,00 100,00
Tibbi Atiklarin Ayrigtiriimast 72,75 18,360 0,00 100,00
T1bbi Atiklarin Uzaklastirilmasi 88,25 20,518 0,00 100,00
Tibbi Atik Uygulamalari 55,62 18,213 0,00 88,89
Tibbi Atik Yonetimi (toplam puan) 74,80 14,226 14,58 91,67
Ogrencilerin atik torbalarma iliskin bilgi Ogrencilerin . t%bbl _ %tlklarlr.l
iSG uzaklastirllmasma iliskin bilgi diizeyleri

diizeyleri bilgi diizeylerini
degerlendirmelerine gore istatistiksel olarak
anlamli farklilik gostermektedir (p<0,05).
Buna gore iSG bilgi diizeyini yok/az ve orta
olarak  degerlendiren = Ggrencilerin  atik
torbalarma iliskin bilgi diizeyleri ISG bilgi
diizeyi iyi ve ¢ok 1yi olarak degerlendiren
Ogrencilerden anlamli derecede daha azdir
(Tablo 2).

Ogrencilerin tibbi atiklarin
ayristirllmasina  iligkin ~ bilgi  diizeyleri,
ogrenim gordiikleri boliime gore istatistiksel
olarak anlamli farklilik  gdstermektedir
(p<0,05). Buna gore ebelik boliimiinde
O0grenim goéren Ogrencilerin tibbi atiklarin
ayristirilmasina  iliskin -~ bilgi  diizeyleri
hemsirelik ~ boliimiinde  6grenim  goren
Ogrencilerden anlamli derecede daha fazladir
(Tablo 2).

cinsiyetlerine gore istatistiksel olarak anlamli
farklilik gostermektedir (p<0,05). Buna gore
kadinlarin tibbi atiklarin uzaklastirilmasina
iliskin bilgi diizeyleri erkeklere gore anlamli
derecede daha fazladir (Tablo 2).

Ogrencilerin tibbi atik ydnetimine iliskin
bilgi diizeyleri 6grenim gordiikleri boliime ve
ISG bilgi diizeylerini degerlendirmelerine
gore istatistiksel olarak anlamli farklilik
gostermektedir (p<0,05). Buna gore ebelik
bolimiinde 6grenim goren dgrencilerin tibbi
attk yonetimine iliskin bilgi diizeyleri
hemsirelik  bolimiinde  6grenim  goéren
ogrencilerden anlamli derecede daha fazladir.
ISG bilgi diizeyini yok/az ve orta olarak
degerlendiren = Ogrencilerin ~ tibbi  atik
yonetimine iliskin bilgi diizeyleri ISG bilgi
diizeyini iyi ve ¢ok iyi olarak degerlendiren
ogrencilerden anlamli derecede daha azdir
(Tablo 2).
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Tablo 2. Demografik Ozelliklere Gore Tibbi Atik Yonetimine iliskin Bilgi Diizeyi Farkhhklar:

_ Atik Torbalara Tibbi Atiklarin Tibbi Atiklarin Tibbi Atik Yone tli:lzt)c:rﬁatllrﬁ
n Iliskin Bilgi Diizeyi Ayristirilmasi Uzaklastirilmasi Uygulamalar puan)
Ort.£S.S. Ort.£S.S. Ort.£S.S. Ort.+£S.S. Ort.£S.S.
Yas
18-19 Yas 54 83,334+24,28 70,79+19,32 85,8+22,99 55,35+19,84 73,82+16,29
20 ve Uzeri Yas 68 81,99423,6 74,3+17,55 90,2+18,27 55,83+16,96 75,58+12,41
z -0,460 -1,157 -1,293 -0,862 -0,309
p 0,645 0,247 0,196 0,389 0,757
Cinsiyet
Kadin 105 82,86+23,08 74,21+16,88 90,16+19,57 56,68+17,37 75,98+13,26
Erkek 17 80,88+28,68 63,73+24,41 76,47+22.87 49,02+22,24 67,52+17,5
4 -0,029 -1,385 -2,859 -1,434 -1,716
p 0,977 0,166 0,004* 0,152 0,086
Béliim
Hemsirelik 68 81,62+25,78 67,46=18,41 86,76+20,88 54,58+19,74 72,61+14,84
Ebelik 54 83,8+21,26 79,4+16,13 90,12+20,09 56,93+16,17 77,56+13,02
-0,106 -3,873 -0,872 -0,181 -2,152
0,915 0,000* 0,383 0,856 0,031*
ISG ile ilgili bilgi diizeyinizi
nasil degerlendiriyorsunuz?
1) Yok/Az 10 72,5+£32,17 66,46+15,7 80+23,31 46,67+26,6 66,41+19,45
2) Orta 59 77,97+25,04 72,39+19,37 87,57+£22,23 56,5+16,28 73,61£13,92
3) Iyi 45 88,33+19,66 74,63£16,77 90,37+16,85 55,97+18,35 77,33£12,01
4) Cok lyi 8 96,88+8,84 72,66+23,53 91,67+23,57 58,33+19,47 79,88+17,77
10,089 9,787
* *
KW, OI’:(;lr?(_ 3,050 2,515 0,920 Ol’:gzr?(_
p 134 0,384 0,473 0,821 134
2-3,4 2-34

*:p<0,05 Z: Mann Whitney U Analizi K.W.: Kruskal Wallis Testi
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Saglik hizmetlerinin sunumu sirasinda
ortaya cikan atiklarin, diger atik tiirlerine
gore hastalik olusturma ve yaralanmalara
neden olma potansiyeli daha yiiksektir. Bu
nedenle tibbi atiklarin  dogru  sekilde
uzaklagtirilmasi olduk¢a 6nemlidir. T1ibbi atik
yonetiminin  uygun olmayan sekillerde
yapilmast dogrudan ve dolayli olarak
bireyler, toplum ve tiim ¢evre i¢in potansiyel
bir  tehlike  olusturmaktadir.?®  Saglik
calisanlar1 hastanelerde ortaya ¢ikan atiklarin
yonetiminde 6n saflarda yer aldiklarindan,
tibbi atiklara maruz kalma riskleri daha
yiiksek olan kisilerdir; bu nedenle de tibbi
attk yonetimi ile ilgili bilgi diizeylerinin
yeterli olmasi gerekmektedir.12! Hemsirelik
ve  ebelik  Ogrencileri de  6grenim
yasantilarinin ~ ilk  yillarindan  itibaren
Kliniklerde uygulama yapmaktadirlar. Bu
nedenle tibbi atik yOnetimi siirecinin iginde
yer aldiklart icin hem atiklarin dogru
ayristirilmasi, hem de kendilerini koruyarak
giivenli uygulama yapmalar i¢in tibbi atik
yonetimi ile ilgili bilgi diizeylerinin yeterli
olmasi gerekmektedir. Arastirma sonucunda
ogrencileri tibbi atik yonetimi toplam puani
ortalamanin lizerinde bulunmustur.
Literatiirde tibbi atik yonetimi ile ilgili
yapilmis olan bazi arastirma sonuclari
calismamiz ile benzerlik gostermektedir.1t 22
24 Haider ve arkadaglar1 (2015) tarafindan
hemsireler ~ ve  Ogrenci  hemsirelerin
biyomedikal atiklarin yonetimine iligkin bilgi
ve uygulamalarini degerlendirmek amaciyla
yapilan arastirma sonucuna gore Ogrenci
hemsirelerin bilgi diizeyinin hemsirelere gore
daha iyi oldugu bulunmustur.!! Dogan ve
Goktas  (2017)  tarafindan  hemsirelik
ogrencilerinin hastane atiklariin yonetimine
iliskin bilgi diizeyleri incelemek amaciyla
yapilan  arastrmada da  Ogrencilerin
ortalamanin lizerinde puan aldig
goriilmektedir.> Ogrencilerin  tibbi  atik
yonetimine  iliskin  bilgi  diizeylerini
degerlendiren bazi arastirma sonuclarinda ise
katilimcilarin bilgi diizeyini yetersiz oldugu
goriilmektedir.1®2 Turan ve arkadaslar
(2019)  tarafindan  yapilan  arastirma
sonucunda dgrencilerin tibbi atik yonetimine
iliskin bilgi gereksinimi oldugu sonucu
bulunmustur.1® Hemsirelik lisans

Ogrencilerinin  ve  intdrn  hemsirelerin
biyomedikal atik yonetimi ile ilgili bilgi,
tutum ve uygulamalarint degerlendirmek
amactyla yapilan bir bagka arastirma
sonucuna gore de katiimcilarin  atik
yonetimine iliskin bilgi diizeyinin yetersiz
oldugu bulunmustur.?® Arastirmamizdan elde
edilen bulgular dogrultusunda; tibbi atik
yonetimi ile ilgili 6grencilere verilen egitimin
Ogrencilerin tibbi atik yonetimine iliskin bilgi
diizeyinde olumlu bir etkiye neden oldugunu
sOyleyebiliriz.

Atiklarin ayristirilmasinda farkli
tirlerdeki atiklar i¢in  kullanilan  atik
torbalarmin  ve kutularinin  renkleri ve
ozellikleri farkliik  gostermektedir.® Bu
arastirmada Ogrencilerin atik torbalarina
iliskin bilgi diizeyinin ortalamanin {izerinde
oldugu goriilmektedir. Konu ile ilgili bazi
arastirma sonuglar1 c¢aligmamizla benzerlik
gosterirken?225; bazi arastirmalarda
Ogrencilerin atik torbalarma iligkin bilgi
diizeyinin yetersiz oldugu goriilmektedir.?6: 27
Fauzi ve Dahari (2019) tarafindan
hemsirelik Ogrencilerinin biyomedikal atik
yonetimine  yonelik  bilgi, tutum ve
uygulamalarim1  degerlendirmek amaciyla
yapilan arastirmada Ogrencilerin  biiyiik
cogunlugunun atik torbalar ile ilgili bilgi
diizeyinin yeterli oldugu saptanmustir.22 Abou
Hashish ve arkadaslar1 (2020) tarafindan
yapilan arastirmada ise katilimcilarin atik
torbalariin  renklerini  bilme diizeyinin
yetersiz oldugu bulunmustur.?® Arastirma
sonucumuza  gore  Ogrencilerin  atik
torbalarma iligkin bilgi diizeyinin yeterli
olmasinda, Klinik uygulamalarda
karsilasacaklar1 atik torbalari ve kutularinin

orneklerinin  simif  ortamina  getirilerek
gosterilmesi, incelenmesi ve {izerinde
tartisilmasinin ~ Ogrenilenleri  hatirlamay:1
kolaylagtirmasinin etkisi olabilecegi
distiniilmektedir.

Saglik kurumlarinda tibbi atik yonetimi ile
ilgili en kritik noktalardan birisi de atiklarin
dogru  bir sekilde ayristirilmast  ve
uzaklastirilmasidir. Atiklarin
ayristirilmasinin dogru bir sekilde yapilmasi
hem calisan giivenligini hem de atiklarin
imha edilmesinde ortaya ¢ikan maliyetleri
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etkilemektedir.?8 Bu arastirmada 6grencilerin
tibbi atiklarin ayristiriimasi ve
uzaklastirllmas1 ile ilgili bilgi dizeyi
ortalamanin iizerinde bulunmustur. Konu ile
ilgili  literatlir  incelendiginde  benzer
arastirma sonuglarinin oldugu
goriilmektedir.l 22 29 Nayak ve Swain (2020)
tarafindan hemsirelik Ogrencilerinin
biyomedikal atiklarin bertarafi ve ilgili saglik
tehlikeleri konusundaki bilgi ve uygulama

diizeylerini degerlendirilmesinde
yapilandirilmig ogretim programinin
etkinligini  belirlemek amaciyla yapilan

aragtirmada egitim miidahalesi sonrasinda
hemsirelik 6grencilerinin bilgi diizeyleri ¢ok
iyi  bulunmustur.?® Ogrencilerin  klinik
uygulamalar sirasinda kesici delici alet
yaralanmasi, enfeksiyon bulasmast gibi
olumsuz sonuglardan korunmasi amaciyla
atiklarin dogru bir sekilde uzaklastirilmasina
iliskin bilgi diizeylerinin gelistirilmesi 6nem
arz etmektedir. Tibbi atiklarin ayristirilmasi
ve uzaklastirilmasi siirecinde kullanilan arag
gereglerin renklere gore kategorize edilmesi
ve konu ile ilgili gorsel materyallerin sik
kullanilmast 6grencilerin bilgiyi hafizasinda
kodlamasin1 ve hatirlamasimi kolaylagtirmis
olabilecegi diistiniilmektedir.

Tibbi atiklarla ilgili uygulamaya doniik
sorularin yer aldig1 boliimde ise 6grencilerin
konu ile ilgili diger boliimlerden farkli olarak
puanlarmin  ortalamaya yakin  oldugu
goriilmektedir. Bu durumun 6grencilerin
COVID-19 pandemi siirecinde  Klinik
uygulama deneyimini gerceklestirememesi
ile ilgili olabilecegi diisliniilmektedir. Gergek
bir hastane ortaminda atik yonetimi ile ilgili
arag-gereglerden uzak olmalar1 ve uygulama
yapma firsati bulamamalar1 nedeni ile
sorulara  dogru  cevaplar  verememis
olabilecekleri diistiniilmektedir.

Ogrencilerin 6grenim gordiikleri boliimler
acisindan karsilagtirma yapildiginda, ebelik
Ogrencilerinin tibbi atiklarin ayristirilmasi ve

tibbi atik yonetimine iligkin bilgi puanimin
hemsirelik 6grencilerine gore daha yiiksek
oldugu bulunmustur. Konu ile ilgili literatiir
incelendiginde ebelik bdliimiinde 6grenim
goren Ogrenciler ile hemsirelik boliimiinde
O0grenim goren Ogrencilerin karsilastirildigt
bir arastirma sonucuna rastlanilmamustir.
Ancak bu durumun ebelik bolimiinde
O0grenim goren Ogrenci sayisindan
kaynaklanabilecegi diisiiniilmektedir. Ebelik
boliimiindeki 6grenci sayisinin az olmasi
nedeni ile Ogrenciler dersin kuramsal
Ogretiminde daha aktif olurken, derse
katilimi ya da verimi etkileyebilecek fiziksel
engellerin (gurilti, ses, kalabalik, dersligin
bilylikliigi vb.) daha az olmasindan
kaynaklanabilecegi diigiiniilmektedir.

Ogrencilerin tibbi atiklarin
uzaklastirllmasina  iliskin ~ bilgi  diizeyi
puanlari cinsiyete gore farklilik
gostermektedir. Arastirmadan elde edilen
bulgular dogrultusunda kadimnlarin tibbi
atiklarin  uzaklastirilmasina iliskin ~ bilgi
diizeyi erkeklere gore istatistiksel agidan
anlamli bulunmustur. Semerci ve arkadaslari
tarafindan yapilan arastirmanin  bulgusu
calismamiz ile benzerlik gostermektedir.30
Aragtirma  sonucumuza  gore;  kadin
Ogrencilerin tibbi atik yoOnetimine iligkin
egitimde konuyu daha iyl Oziimsedikleri
sOylenebilir. Ayrica bir diger anlamli bulgu
ogrencilerin ISG ile ilgili bilgi diizeyini
degerlendirmelerine yonelik 0z
degerlendirmeleriyle ilgilidir. Is saghg ve
giivenligi bilgi diizeyini iy1 ve ¢ok iyi olarak
degerlendiren &grencilerin az ya da orta
olarak degerlendiren Ogrencilere gore tibbi
atik yonetimine iliskin bilgi diizeyi ve atik
torbalarina iliskin bilgi diizeyi daha yiiksek
bulunmustur. Bu sonuca gore 6grencilerin is
sagligt ve gilivenligi dersine iligkin 06z

SONUC VE ONERILER

Arastirma sonuglarimiza gore hemsirelik
ve ebelik 6grencilerinin tibbi atik ydnetimi
toplam bilgi puanlari ortalamanin
tizerindedir. Atik torbalarina iliskin bilgi,

degerlendirmelerinin dogru oldugu
sOylenebilir.
tibbi atiklarin ayristirilmasi ve

uzaklastirilmasi1 bagliklarinda aldiklart bilgi
puanlart da  ortalamanin  {izerindedir.
Arastirma sonuglarimiza gore tibbi atik
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uygulamalar1 bashginda ise bilgi puanlar
ortalamaya yakin oldugu bulunmustur.
Arastrmadan  elde  edilen bulgular
dogrultusunda is sagligi ve gilivenligi dersi
kapsaminda tibbi atik yonetimi ile ilgili
verilen egitimin Ogrencilerin konu ile ilgili
bilgi diizeyinde olumlu anlamda degisiklik
olusturdugu  sOylenebilir. Bu  sonuglar
dogrultusunda miifredata entegre edilmis bir
ders olarak verilmeye baglanan is saglhigi ve
giivenligi  dersinin, hemsirelik ve ebelik
ogrencilerinin klinik uygulama ortaminda
karst karsiya kalacaklar1 riskleri en aza
indirgemek ve Ogrencileri hasta ve calisan
giivenligi ile ilgili konulara &nceden

hazirlamak adina olumlu katkilar1 olan bir
ders oldugu soylenebilir. Arastirmadan elde
edilen sonuglar dogrultusunda hemsirelik ve
ebelik birinci sinif 6grencilerinin laboratuvar
uygulamalarinda da tibbi atik uygulamalar
ile ilgili konulara yer verilmesi ve
Ogrencilerin aktif katilim saglayabilecegi
Ogretim stratejileri ile egitimin
biitlinlestirilmesi ~ Onerilmektedir.  Diger
yandan Ogrencilerin bilgi diizeylerinin yani
sira tutum, davranis ve mesleki uygulamalari
acisindan degerlendirmeler yapan ve verilen
egitimlerin etkinligini degerlendiren
aragtirmalarin planlanmasi da 6nerilmektedir.
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