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OZET MAKALE BIiLGiSi
Gida ile ilgili islemler sirasinda el hijyeni kritik 6neme sahiptir. Hasta veya iyilesmis kisilerin Derleme

digkilarinda patojenler bulundugunda, kontaminasyon ¢ogunlukla fekal-oral yolla gergeklesmektedir. Gelig: 16.04.2020
Kontaminasyonun kdkeni ne olursa olsun, patojenlerin ¢esitli yiizeylere temas eden ellerden bulagsma Kabul:02.06.2020

olasilig: yiiksektir. Gida kontaminasyonunun risk faktorlerinden biri, gida hizmetlerinde ¢aliganlarin
kisisel hijyeninin yetersiz olmasidir. Bu makale gida isletmelerinde uygun el hijyeni ve eldiven
kullanimi1  arasindaki iligkinin halk saglhigi {izerindeki etkilerini degerlendirmek amaciyla
hazirlanmustir.

Anahtar kelimeler:
El hijyeni, eldivenler, halk
saghig.

The Relationship Between Hand Hygiene Practices and Glove Use

ABSTRACT ARTICLE INFO
Hand hygiene is critical importance during food-related processes. When pathogens are present in the Review

feces of the patient or healed people, contamination is most often accomplished by the faecal-oral Received: 16.04.2020
route. Regardless of the origin of contamination, pathogens are likely to be transmitted from hands Accepted: 02.06.2020

that touch various surfaces. One of the risk factors of food contamination is the inadequate personal

hygiene of those working in food services. This article has been prepared to evaluate the effects of the Eeyvgc;\rds': |
relationship between appropriate hand hygiene and glove use in food establishments on public health. ptfk?lic ﬁ'g;letue' gloves,

1. GIiRiS

Gida, yasam i¢in ¢ok dnemlidir ve bundan dolay: gida giivenligi bir insan hakkidir (Fung ve ark. 2018). Gida giivenligi;
2008 yilinda hazirlanan Gida Giivenligi ve Kalitesinin Denetimi ve Kontroliine Dair Yoénetmelikte "gidalarda olabilecek
fiziksel, kimyasal, biyolojik ve her tiirlii zararlarin bertaraf edilmesi igin alinan tedbirler biitinii" olarak
tanimlanmaktadir (Resmi Gazete 2008). Diinyada ki milyarlarca insan, giivenli olmayan gidalarin riski altindadir. Bu
risklerden dolay1 yilda milyonlarca kisi hastalanirken, yiizbinlerce kisi hayatin1 kaybetmektedir (Fung ve ark. 2018).
Yeterli miktarda giivenli ve besleyici gidaya erisim, yagami siirdiirmenin ve sagligi korumanin anahtaridir. Zararl
bakteri, virus, parazit veya kimyasal maddeler i¢eren giivenli olmayan gidalar, ishalden kansere kadar 200'den fazla
hastaliga neden olmaktadir. Giivenli olmayan gidalar 6zellikle bebekleri, kiiglik gocuklari, yaglilart ve hastalart
etkileyerek hastaliklara ve beslenme yetersizligine sebep olmaktadir (WHO 2019). Avrupa Gida Giivenligi Otoritesi
raporunda gida kaynakli hastaliklarin % 48.7'sinin gida hizmetleriyle iliskili oldugunu bildirmektedir (EFSA 2010).
Tahmini olarak kontamine gida tiiketiminden sonra diinyada 600 milyon kisi - diinyadaki 10 kisiden 1'i - hastalanmakta
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ve her yil 420.000 kisinin 6liimilyle sonlanmaktadir, sonugta 33 milyon kisi saglikli yasamdan yoksun kalmaktadir
(WHO 2019).

Gida kaynakli hastaliklar, yanlis gida isleme ve sanitasyon uygulamalari, yetersiz gida giivenligi programlari, temiz su
teminindeki eksiklikler, yoksulluk ve gida isleyicilerinin bilgi eksikligi nedeniyle gelismis ve gelismekte olan tilkelerde
bir halk saglig1 sorunudur (Mengist ve ark. 2018). Gida kaynakl1 hastaliklarin gida isleyicileri yoluyla yayilmasi diinya
capinda yaygin ve kalici bir sorundur (Zain ve Naing 2002; Mengist ve ark. 2018). Gida ile ilgili isletmelerde iyi hijyen
uygulamalarina dikkat etmeden calisan enfekte kisilerin ¢esitli bagirsak helmintleri, protozoanlar ve enteropatojenik
bakteriler gibi patojenik mikroorganizmalar nedeniyle olusan hastaliklarin potansiyel kaynaklari oldugu bildirilmektedir.
Gida isleyicilerindeki bu enfeksiyonlar tiiketicileri i¢in 6nemli bir tehdit olugturmaktadir (Lin ve ark. 2003; Mengist ve
ark. 2018). Diski ile kontamine olan gida, su, tirnak ve parmaklar vasitasiyla mikroorganizmalar ¢evreye yayilarak
fekal-oral yolla bulagsmaktadir. Gida isleyecileri parmaklartyla digkilarinda bulunan mikroorganizmalar1 gidalara ¢apraz
kontaminasyonla yayarak gida hazirlama sirasinda, servis hizmeti verilirken ve son olarak da saglikli bireyleri enfekte
edebilmektedir (Lin ve ark. 2003; Saeed ve Hamid 2010; Mengist ve ark. 2018). Gida kaynakli hastaliklarin
bulagsmasinda en fazla katkida bulunan faktorler arasinda ¢iplak elle temas, isleme ve hazirlama ekipmanlarinin yetersiz
temizlenmesi, enfekte veya asemptomatik kisiler tarafindan gidalarin islenmesi bulunmaktadir. Gidalarin ellerle
kontaminasyonu, salgin arastirmalarinda belirlenen faktorler arasinda ilk sirada yer almaktadir (CDC 2006). Diisiik
enfektif dozlara sahip gida kaynakli patojenler ellerde ¢ok sayida bulunabilmekte ve bu yolla gidalara, gida digindaki
temas yiizeylerine kolayca aktarilabilmektedir (Todd ve ark. 2008a; Todd ve ark. 2008b, Todd ve ark. 2010a). Amerika
Birlesik Devletleri Gida ve Ilag Dairesi tarafindan eller kontamine veya kirli oldugunda, gegici patojenlerin elden
tiketime hazir gidalara (RTE) bulagsmasini 6nlemek icin etkili el hijyeni uygulamalarinin yeterli olmayacagi
bildirilmektedir (FDA 2017). Tiiketime hazir gidalarla (RTE) g¢alisirken ¢iplak elle temasin 6nlenmesi ve RTE dis1
gidalarla calisirken ise en aza indirilmesi gerektigi bildirilmistir (Green ve ark. 2007). Ozellikle tiiketime hazir gidalara
ciplak elle temasin onlenmesi ve bu gida maddelerini kullanirken uygun mutfak esyalari, bezler, tek kullanimlik
eldivenler veya masa gibi ekipmanlarin kullanilmasi gerektigi 6nerilmektedir (FDA 2017). Gida isletmelerinde eldiven
kullanilmasinin amaci, gidanin fiziksel, kimyasal ve mikrobiyolojik kontaminasyonunu en aza indirmektir. Uygun
eldiven kullanimi, patojenlerin elden gidaya transferini azalttigi, ancak eldiven kullaniminin yanlig bir hijyen hissi
yaratarak daha az el yikama uygulamalarina yol agabildigi bildirilmektedir (Green ve ark. 2007). Calisanlar
egitilmediginde ve eldiven kullanimi uygun sekilde denetlenmediginde hem gida ¢alisanlari hem de gida giivenligi
yoneticileri i¢in yanlis bir giivenlik hissi sunmakta ve ¢apraz kontaminasyona yol agarak daha yiiksek riskli durumlara
yol agmaktadir (Todd ve ark. 2010a; Valero ve ark. 2016).

Gida isletmelerinde el yikama ve eldiven kullaniminin yayginlig1 iizerine yapilan arastirmalarda (Clayton ve ark. 2002;
Green ve Selman 2005), el hijyeni uygulamalarinin gerektigi kadar sik gerceklesmedigi bildirilmektedir. Ornegin,
personelin gerektiginde ellerini yikamadiklarini ve/veya gerektiginde eldiven giymediklerini, ¢ig ete dokunduktan sonra
her zaman ellerini yikamadiklarini ve ¢ig ete dokunduktan sonra her zaman eldivenlerini degistirmedikleri saptanmistir
(Clayton ve ark. 2002; Green ve Selman 2005). Bu makale gida isletmelerinde el hijyeni uygulamalari ve eldiven
kullaniminin 6nemi ve aralarindaki iliskinin halk sagligi tizerine etkilerini degerlendirmek amaciyla hazirlanmistir.

2. EL HIJYENI

El hijyeni; ellerin sabun ve suyla ya da antiseptik ile temizlenmesi, gegici mikroorganizmalarin uzaklagtirilmasi igin
ellerin ovulmasi ve derinin korunmasi olarak tanimlanmaktadir (Engdaw ve ark. 2019). Sabun ve suyla el yikama; gida
iretimi, hazirligi, servisi ile hastaneler, ¢ocuk bakim merkezleri, yash bakim tesisleri dahil olmak fiizere saglik
ortamlarinda hastaliklarin yayilmasinda biiyiik bir engel olarak kabul edilen bir uygulamadir. Ancak, tiim bu saglikla ile
ilgili alanlarda uygun el yikamanin olmamasi biiyiik bir sorun olusturmaktadir. Ellerin yikanmasiyla, enfeksiyonlarin ve
antimikrobiyallere direncli patojenlerin yayilimi1 Onlenmektedir. El hijyeninin gastrointestinal ve daha az oranda
solunum yolu enfeksiyonlarina karst etkili oldugu bildirilmektedir (Todd ve ark. 2010b). Cesitli gida isletmelerinde
calisan personelin %33 ila %73"liniin uygun el yikama prosediirlerine uymadig: belirtilmektedir (Palumbo ve ark. 2007).
Gida isleyicilerin sadece iigte birinin el yikadigi saptanmistir (Clayton ve ark. 2004; Green ve ark. 2006). do Prado ve
ark. (2015) tarafindan yapilan galismada gida isleyicilerinin el hijyeni prosediirlerine uymadig1 belirlenmistir. Egitim
sonrasinda el hijyenine genel olarak uyum oraninin %7’den %16’ya ¢iktigi ve gida igleme Oncesinde el hijyenine
uyumda ise %8’den %38’e artis oldugu saptanmistir. Egitim sonrasinda el hijyeni i¢in harcanan siirede her ne kadar
yetersiz kalsa da 12.89 saniyeden 18.69 saniyeye ulasan onemli bir artis oldugu gorilmistir. Vo ve ark. (2015)
tarafindan gida isleyicileri igin egitimin ¢ok 6nemli oldugu, ancak denetimin siirekli olmamasi durumunda el hijyeni
uygulamalarinin verimli bir sekilde yiiriitiilemedigi belirtilmistir. Samapundo ve ark. (2015) gida isleyicilerinin
%76'siin, el yikamanin gida kalitesini korumak igin yeterli olan uygulamalardan biri oldugunu bildiklerini, ancak
siirekli denetim olmadan dogru prosediirleri ger¢eklestirmediklerini tespit etmistir. Bu nedenle, el yikama prosediirleri
uygun olsa bile, verimliliklerini garanti etmek icin gida isleyicilerinin rutin faaliyetler sirasinda denetlenmesi
onerilmektedir.

Deride yerlesik ve gecici olmak iizere iki ¢esit mikroorganizma toplulugu bulunmaktadir. Derinin yiizeysel katmanlarini
kolonize eden gegici flora (gecici mikrobiyota), giinliik aktiviteler sirasinda bulagan mikroorganizmalardan olugur. Rutin
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sabun ve su ile ellerin yikanmasiyla uzaklastirilmaktadir. Gegici mikroorganizmalar deri yiizeyinde canli kalmakta ve
nadiren ¢ogalmaktadir. Genellikle saglik calisanlar1 tarafindan hastalarla veya hastalik etkenlerinin kontamine ettigi
cevresel yiizeylerle dogrudan temas sirasinda edinilir. Gegici floranin bulagmasi, mevcut tiirlere, yiizeydeki
mikroorganizmalarin sayisina ve deri nemine baghdir. Kalic1 flora (yerlesik mikrobiyota), stratum corneum'un yiizeysel
hiicreleri altinda ve derinin yiizeyinde bulunan mikroorganizmalar olup, derinin i¢inde ve kil folikiillerinde yasayan
mikroorganizmalardan olugmaktadir. Rutin el temizligi yetersiz kaldiginda, antimikrobiyal igerikli el yikama iirtinleri
kullamlmahdir. Staphylococcus aureus, Staphylococcus epidermidis, koagulaz-negatif stafilokoklar, mikrokoklar,
propiyonibakteriler, korinebakteriler, dermobakteriler, Gram-negatif basiller ve maya gibi patojenik flora tarafindan
kalict olarak kolonize olabilirler. Yerlesik floranin mikrobiyal antagonizma ve ekosistemdeki besin maddeleri igin
rekabet etmek gibi iki ana koruyucu islevi vardir. Genel olarak, yerlesik floranin enfeksiyonlarla iligkili olma olasiligt
daha disiiktiir, ancak steril viicut bosluklarinda, gozlerde veya biitiinliigii bozulmamis deride enfeksiyonlara neden
olabildigi bildirilmektedir. Normal insan derisinde, koltuk altinda 5x10° kob/cm?, on kolda 1x10* kob/cm?, karin
bolgesinde 4x10* kob/cm? ve bas derisinde 1x10° kob/cm?den fazla toplam aerobik bakteri sayis1 bulunmaktadir (WHO
2009). El hijyeni uygulamalar1 deriye zarar vermemelidir. Patojenik mikroorganizmalar, hasarli deride daha yogun bir
sekilde kolonize olabilmektedir. Bu nedenle sabunla asir1 el yikama, derinin hasar gérmesine ve zamanla flora sayisinda
artisa neden olmaktadir. Ayrica, hasarli deri, mikroorganizmalar1 yaymakta ve agrili, catlamis eller el hijyenine uyumu
olumsuz yonde -etkilemektedir (Anon 2012). Sabun ve suyla el yikamanin, patojenik mikroorganizmalarin
kontaminasyonunun azaltmasinda evrensel olarak kabul goren bir uygulama oldugu belirtilmektedir (Zapka ve ark.
2011). Burton ve ark. (2011) tarafindan yapilan ¢alismada; kamusal alanlardaki kap1 kollar1 ve korkuluklara dokunarak
ellerini kasitli olarak kirlenmesi saglanan kisilerden (1) su ile el yikama, (2) antibakteriyel olmayan sabun ile el yitkama
ve (3) el yikama yapilmadan olmak iizere ii¢ sekilde drnekler alinmistir. Orneklerin %44'{inde el yikamasi yapmayan
kisilerde potansiyel fekal kaynakli bakteriler (¢ogunlukla Enterococcus ve Enterobacter spp.) tespit edilmistir. Bu
calismada sadece su ile el yikamanin bakteri varligin1 %23'e diisiirdiigli saptanmustir. Sabun ve su ile el yikamayla ise,
bakteri varliginin %8'e kadar azaldig: belirlenmistir. Antibakteriyel olmayan sabun ve su ile el yikamanin, potansiyel
fekal kaynakli bakterilerin elden uzaklastirilmasinda tek basina suyla el yikamadan daha etkili oldugu ve bu nedenle
ishalli hastaliklarin bulagmasini énlemek i¢in daha yararli olacag: bildirilmistir. Benzer sekilde, kirli ellerde bakterileri
azaltmak icin antimikrobiyal sabunla yikamanin, su veya antimikrobiyal olmayan sabunla yikamaktan daha etkili oldugu
belirlenmistir (Pérez-Garza ve ark. 2017).

Antiseptik ajanlar gecici deri florasinin ¢ogunu hizla 6ldiirmek i¢in tasarlanmistir. Etanol (etil), izopropanol (izo) ve n-
propanol dahil olmak iizere alkol bazli preparatlar, en etkili antimikrobiyal ajanlardir, bunu klorheksidin glukonat ve
povidoniyodin preparatlari takip etmektedir. Hepsi ilaglanmamis sabundan 6nemli 6l¢iide daha etkilidir. Bugiin en sik
kullanilan el hijyeni maddeleri, klorheksidin glukonat iceren alkoller ve deterjan preparatlaridir. Alkoliin antimikrobiyal
etkisi, proteinleri denatiire etme yeteneginden gelir ve maksimum antimikrobiyal aktivite saglamak i¢in preparatta
minimum miktarda suyun varligi gereklidir (Anon 2012). Konsantrasyonlar:i %60 ila %90 arasinda olan alkol bazli
(etanol, izopropanol veya n-propanol) preparatlar el hijyeni icin mikemmel bakterisidal ve fungisidal aktiviteye sahiptir
ve el dezenfeksiyonunda kullanilan tiim ajanlardan en hizli etkili olanidir. Ellerin yiizeylerinde miikemmel yayilma ve
dogrudan aktivite gostermesi, hizli buharlasmasindan dolay: alkol ile ovma tercih edilmektedir. Su ve sabuna nazaran
daha etkili oldugu bildirilmektedir (Rotter 2004). Alkoller, ellerin etkili bir sekilde yikanmasi i¢in yeterli zaman
olmadiginda kullanilabilir. Alkoller, deride su bazli iiriinlerden daha az kurur, kullanim igin bir lavaboya ihtiya¢ duymaz
ve el yikama i¢in uygun tesisler eksik veya giivensiz oldugunda faydalidir (Voss ve Wildmer 1997). Mycobacterium
spp.'ye kargt milkemmel aktiviteye sahiptirler. Ayrica, SARS-CoV, influenza, hepatit B, rotavirus, adenovirus, rinovirus
ve herpes simpleks virusu dahil olmak tizere ¢esitli viruslere kars1 aktiviteye sahiptir (Anon. 2012).

2.1. Diski

Gida, hastaliklarin bulagmasinda énemli bir potansiyeldir. Ciinkii gida {izerindeki patojen mikroorganizmalar1 kolaylikla
sindirim sistemine nakledebilmektedir ve bazi gastroenterik patojenler gida iizerinde cogalarak alinan dozu
arttirmaktadir (Curtis ve ark. 2000). Mide, bakteriler i¢in nispeten uygun olmayan bir ortamdir. Asitlik, bakteri sayisini
azaltmaktadir. Bakteri sayisinin, gida tiiketiminden sonra en yiiksek (yaklasik 10° ila 10° kob/g mide igerigi) ve
sindirimden sonra en diisiik (siklikla saptanamayan) seviyeye ulastig1 bildirilmistir (Davis 1996). insan kolonunda ve
diskisinda 10° ila 101 kob/g konsantrasyonlarinda bulunmaktadir. Bagirsak florasinda 400'den fazla tiir tanimlanmus,
bunun %95 ila %99'u Bacteroides, Bifidobacterium, Eubacterium, Peptostreptococcus ve Clostridium gibi anaerobik
cinslere aittir. Asetik, biitirik ve laktik asitler gibi metabolik iiriinler iiretirler ve diger bakterilerin gelismesini engellerler
(Davis 1996). Bunlar disinda, patojen mikroorganizmalar (Escherichia coli, Shigella spp., Salmonella ve Yersinia)
gastrointestinal sistem i¢inde kolonize olup, ¢ogalabilir ve daha sonra konak dokusunu istila edebilirler veya alimindan
once toksinler salgilayabilirler. Bu tiir toksinler bagirsak mukozasinin islevini bozarak mide bulantisi, kusma ve ishale
neden olmaktadir (Gibson ve ark. 2005). Gerba (2000), giinde birey basina 100 ila 200 g diski iiretildiginden, enfekte bir
kisiden 100 g'lik bir tek bagirsak hareketinde 104 kadar enterik patojen hiicresi yayilabilecegini belirlemistir. Barker ve
Jones (2005) patojenler diskida 10% ila 10! kob/g seviyesinde bulunabildiginden, deriye 0.1 mg digki maddesi bulagsmasi
halinde, diyarel kosullar altinda 106'ya kadar enfeksiydz bakteri hiicresi, parazitik oositler veya viral partikiiller
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icerebildigini bildirmistir. Gibson ve ark. (1999), bir Amerikali’nin ortalama her giin 100 ila 500 g disk1 irettigini ve 0.1
g diskinin i¢ camasirlari izerinde diizenli olarak kaldigini saptamistir. Bu nedenle calismada, gida ve gidayla temas eden
yiizeylere dokunmadan 6nce diski ile kontaminasyonun ortadan kaldirilmasi gerektigi vurgulanmaktadir.
Enfeksiyonlarin ¢ogu, patojenlerin kontamine gida veya suyun tiiketilmesi yoluyla veya kontamine parmaklarin agiza
temas ettirilmesiyle fekal-oral yolla ger¢eklesmektedir ve "F diyagrami" olarak bilinen farkli bulagma yollar1 Sekil 1'de
gosterilmektedir. Digkida yer alan patojenler, yeni bir konaga (bir kisinin viicuduna) sivilar, parmaklar, sinekler veya
toprak/zeminler yoluyla girmekte ve enfekte kisilerden yeni konaklara (hastaliga yakalanmayan herhangi bir erkek,
kadin veya ¢ocuk) bulastig1 bildirilmektedir. Enfeksiyonlar digkidan yeni konaga fekal organizmalarla kontamine suyun
icilmesi ya da gidalarin pigirilmesiyle bulastirilmaktadir. Bir kisi digkiyla temas etmisse ve daha sonra ellerini dogru bir
sekilde yikamadiysa, organizmalari (genellikle yemek yerken) parmaklar yoluyla almaktadir. Bu temas digkilamadan
sonra, ¢cocugun altini temizleme sirasinda, kirli yiizeylere dokunmaktan veya hijyenik olmayan bir sekilde hazirlanan
yiyecekleri tiiketmek suretiyle olmaktadir. Sinekler ve hamambdcekleri genellikle digkida geligirler. Gidalarin {izerine
temas ederlerse diski maddesini aktarabilirler ki daha sonra bir kisi tarafindan tiiketilmesi suretiyle bulasma gergeklesir.
Tarla (toprak) kaynakli enfeksiyon, disk: ile kontamine olan toprakta yetisen yikanmamis ¢ig sebzeler ve meyvelerin
alimmasiyla olusmaktadir. Kontamine toprak uzun mesafelere ayak veya ayakkabi ile tagmabilir. Enfeksiyonlar ayrica
kirli zeminden de (zemine dokiilen gidanin toplanip ve tiiketilmesiyle) bulasabilmektedir. Etkili sanitasyon, temiz su, iyi
hijyen uygulamalari ile bu bulagmalar nlenebilmektedir (Tsegai ve ark. 2013).

Temiz Su Temini ‘ Hijyen
Sanitasyon

SIVILAR

7 oS
Cow —

ALANLAR/
ZEMINLER

Sekil 1. Fekal kaynakli hastaliklarin gegis yollar1 ve koruyucu bariyerler (Borne ve ark. 2013).

“Birincil bariyer” olarak sanitasyon, fekal patojenlerin yayilmasini 6nlemek ve sineklerin iireme alanlarini azaltmak i¢in
fekal maddeyi ortamdan izole edilmesidir. Iyi hijyen uygulamalari, su aritma ve el yikama uygulamalar “ikincil bariyer”
olarak gorev gérmektedir. El yikamayla insandan insana bulagsmay1 azaltilirken, patojenlerin ortamdan yeni konakgilara
bulagmasi 6nlenmektedir (Curtis ve ark. 2000; Tsegai ve ark. 2013).

2.2. Eller ve Tirnaklar

El ve tirnak bakimi, el hijyeni programinin 6nemli bir bilesenidir (Anon 2012). Normal bir tirnagin mikroflorasi
genellikle deriye benzerdir. Toz pargaciklar1 ve diger yabanci materyaller, tirnagin temas ettigi yerlere bagl olarak
tirnak altinda birikebilmektedir. Yerlesik deri florasina ek olarak, bu toz parcaciklar1 mantar ve basil de tasiyabilir.
Aspergillus, Penicillium, Cladosporium ve Mucor, tirnaklarin altinda bulunan baslica mantar tiirlerindendir (Davis
1996). Dagnew ve ark. (2013) tarafindan tirnaklarda S. aureus (%16) ve koagilaz negatif stafilokoklar (%33) tespit
edilmis ve bu bakterilerin antibiyotiklere diren¢li oldugu belirlenmistir. S. aureus izolatlarinin ¢ogunun ampisilin ve
penisilin (%54.2), ardindan amoksisilin’e (%45.8), bununla birlikte S. aureus'un biitiin izolatlarinin vankomisine direngli
oldugu tespit edilmistir. Koagiilaz negatif Staphylococcus tiirlerinin toplam 99 izolatinin %45.5'1 penisilin ve ampisilin'e
ve %39.4 amoksisilin’e direngli bulunmugstur. Tirnaklar, elin diger bolimleriyle karsilagtirildiginda birgok
mikroorganizmay1 barindirmakta ve temizlenmesi zor olmaktadir. Genellikle uzun ve parlak olan yapay tirnaklarin,
dogal tirnaklardan daha yiiksek mikroorganizma barindirdig: bildirilmektedir. Tirnak sanitasyonunda ki en iyi uygulama,
tirnaklarin kisa tutulmasi ve ellerin yikanmasi sirasinda tirnaklarin sivi sabun ile firgalanmasidir. Ancak, alkollii jellerin
ellerin ovulmasinda az etkili oldugu bildirilmistir (Lin ve ark. 2003). Lee ve ark. (2017) tarafindan yapilan ¢aligmada
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gida isleyicilerinin ellerinin mikrobiyolojik degerlendirilmesinin sonucunda %65'inde toplam aerobik sayist > 20
kob/cm?, %35’inde koliform sayis1 > 10 kob/cm? ve %48'inde Salmonella sayis1 3 ila 150 MPN/el arasinda degistigi
tespit edilmistir. Ayrica, gida isleyicisinin %2’sinde V. cholerae ve %1’inde V. parahaemolyticus tespit edilmistir.
Calismanin sonucunda gida isleyicilerinin yeterli gida giivenligi bilgisine sahip olduklari, ancak edinilen bilgilerin
uygulamaya doniistiiriilememis oldugu sonucuna varilmistir. Erdogan ve Pamuk (2020), tarafindan {iniversite
kampisiinde yer alan kantinlerin yiizeylerinden, gida ve gida ¢aliganlarinin ellerinden olmak tizere alinan toplam 212
ornek analiz edilmistir. Kantinlerdeki gidalarin, hazirlama yiizeyleri ve galigan ellerinin Staphylococcus spp. ve
Enterobacteriaceae ile kontamine oldugu ve bu mikroorganizmalarin birbirleriyle benzer yapida olduklari saptanmistir.
Ayrica, izolat sayilan dikkate alindiginda, %52 oranda en yiiksek kontaminasyonun gida ¢alisan ellerine ait oldugu
tespit edilmistir.

2.3. Eldivenler

Dogru eldiven tipinin se¢ilmesi, kullanicilarin ¢caligmalar: sirasinda karsilagabilecekleri kimyasallar, biyolojik tehlikeler,
1s1, asirt soguk, asindirici yiizeyler ve fiziksel tehlikeler de dahil olmak {izere cesitli tehlikelerden korumak igin
gereklidir. Eldivenler kimyasal maddelere, enfeksiyonlara, yaniklara, kesilmelere ve derinin zarar gérmesine karsi
koruma saglamaktadir. Isyerinde karsilasilan tiim tehlikelere karsi koruma saglayacak tek bir eldiven bulunmamaktadir.
Bu nedenle, kullanim kosullarin (¢evresel kosullar dahil olmak iizere) ve gerceklestirilen gorevlere uygun eldiven tipini
belirlemek i¢in eldiven satin almadan ve segmeden Once bir risk degerlendirmesi yapmak onemlidir (Anon 2016).
Uygun bir eldiven se¢imi yapilmalidir. Ciinkii 6zellikle mikroorganizmalar icin fiziksel bariyer olarak etkinlikleri
calisma siireleri ile sinirhidir. Ayrica, eldivenlerin fiziksel 6zellikleri (¢ekme dayanimi, esneklik, delinme direnci ve
yirtilma), kullanilan malzeme (dogal lastik eldiven, vinil, nitril, poliiiretan) ve eldiven &zellikleri (tek kullanimli, ¢ok
kullanimli, pudrasiz, alerjenik reaksiyonlar, vb.) hazirlanan gidalara temas eden personel tarafindan patojenlerin
taginmasi tizerinde biiyiik etkisi oldugu i¢in dncelikle kalite kontrol sisteminde g6z 6niinde bulundurulmalidir (Valero ve
ark. 2016). Eldivenler, kullanim amaglarina ve fiziksel ozelliklerine gore farkli malzemelerden firetilebilmektedir.
Bunlarin avantajlar1 ve dezavantajlari Cizelge 1°de verilmistir (Anon. 2016). Polietilen kopolimer eldivenler, tim
eldiven tiplerinin en pahalisidir. Malzemelerin yogunlugu oldukca degiskendir ve genellikle gevsek bir oturusa
sahiptirler. Kisa siirede kullanilmak iizere iiretilmistir ve bazi eldiven tipleri antibakteriyel bilesikler icermektedir.
Bununla birlikte, kullanimlar1 diger eldivenlere kiyasla oldukga sinirlidir. Vinil eldivenler (PVC), 1s1 hasarmna karsi daha
direngli olan lateks eldivenlerin alternatifi olarak kullanilabilir. Ancak, tirnak kenarlarinda sikisma ile yirtilmaya
yatkindirlar. Ayn1 zamanda, kisa raf Omiirleri nedeniyle gida isletmelerinde sinirli bir kullanimi vardir. Lateks
eldivenlerin yerine nitril eldivenler de gelistirilmistir. Daha az elastikler ancak daha uzun raf Omriine sahipler.
Kimyasallara kars1 daha direnclidirler, fakat alkoliin degradasyonuna karsi hassastir. Yirtilmaya duyarli olmalarina
ragmen, gosterisli renkleri, yiyeceklerin i¢inde ayirt edilmelerine yardimci olmaktadir. Dogal kaucuk lateks eldivenler
en sik kullanilanlardir, ¢iinkii en uygun maliyete sahiptirler ve rahattirlar. Tyi bir dokunsal hassasiyet ve iyi el becerisi
saglarlar. Bununla birlikte, eldivenlere eklenen lateks ve kimyasal bilesikler, 6zellikle agartic1 (¢amasir suyu) varliginda,
alerjilere ve pargaciklarin gidaya gogiine neden olabilmektedir. Ozet olarak, kullanim amacina, rahatliga ve maliyetine
gore eldiven materyali dikkatlice secilmelidir. Bununla birlikte, kullanilan eldivenlerin yani sira, elle uygulamalarin ve
eldivenlerin degistirilmesinin, gidalara mikroorganizmalarin transferini etkileyen kritik adimlar oldugu unutulmamalidir
(Valero ve ark. 2016).

El yikama, her zaman mikroorganizmalarin tamamen uzaklagtirilmasini garanti etmemektedir. Bu nedenle, gida
glivenligini artirmak, c¢apraz bulagsma riskini en aza indirmek, gida ve gida ile temas eden yiizeylerle dogrudan el
temasint 6nlemek icin eldiven kullanim1 gereklidir. En 6nemli mesele, bazen eldiven kullaniminin, personeller arasinda
yanlis bir hijyen hissi yaratabildigi ve gida giivenligini tehlikeye attig1 bildirilmektedir (Valero ve ark. 2016). Diizensiz
eldiven degisiminin yani sira yanlis kullaniminin ¢apraz kontaminasyonu arttirabildigine dikkat ¢ekilmekte ve Amerika
Birlesik Devletleri'nde gida zehirlenmesinin olusumunu destekleyen ana nedenlerden biri olarak bildirilmektedir (Valero
ve ark. 2016). Baska bir ¢calismada (Perez-Rodriguez ve ark. 2006), farkli gidalarin islenmesi sirasinda ayni ¢ift eldiven
kullaniminin patojenlerin transfer riskini arttirdig: tespit edilmistir. Bu ¢aligmada, L. monocytogenes ile kontamine ¢ig
tavuktan pismis et dilimlerine aktarilma riskinde artig oldugu saptanmustir. Buna karsilik eldiven degistirildiginde, bu
riskin en aza indirilecegi bildirilmistir. Ayrica, sadece eldivenlerin degisme sikligi degil, ayn1 zamanda biitiinliikleri de
capraz bulasmayi onlemek i¢in son derece Onemlidir. Eldiven degisiminden once ve sonra ellerin yikanmasinin,
mikrobiyal kontaminasyonu azaltmak i¢in oldukca faydali oldugu belirtilmektedir (Michaels ve ark. 2004). Eldiven
degistirme islemi bile tehlikelerle doludur, ¢iinkii bircok eldiven materyali asirt nem birikmesine ve tirnaklarin
dezenfekte edilmesinde zorluklara sebep olmaktadir. Bununla birlikte, eldivenler diizenli olarak degistirilmelidir. Ciinkii
gida kaynakli patojenlerin bulagma riski kirli ve degismeyen eldivenlerde, ¢iplak ellerden daha fazladir (Valero ve ark.
2016). Gida isleyicileri ve diger bireylerin gida kontaminasyonunda oynadiklar: rol, gida kaynakli salginlara yol acan
onemli bir faktdr olarak belirlenmistir. Ellerin, gida yiizeylerine dogrudan temasin dnlenmesi i¢in eldivenlerin gida
Uretimi ve hazirh@ asamasinda kullanilmasi zorunlu hale getirilmistir. Eldivenlerin dogru kullanilmasinin gida
kontaminasyonunu onemli dlgiide azaltabildigi bildirilmektedir. Bununla birlikte, eldivenlerin delinmesi ve yanlig
kullanimina bagli olarak kontaminasyon kaynagi olabilmektedir. Takilar (6rnegin yiiziikler) ve yapay tirnaklar eldiven
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kullanmast durumunda eldivenlerin delinmesine ve mikroorganizmalarin birikmesine neden olmaktadir. Gida
islemlerinde uzun siireli eldiven kullanimi sirasinda derinin tikanmasi, mikrobiyal ¢cogalma i¢in gerekli sicak ve nemli
kosullar1 yaratmaktadir. Boylece sizint1, maruz kalan deri yoluyla veya eldivenin ¢ikarilmasi sirasinda gidalara patojen
mikroorganizmalarin transferini arttirmaktadir. En 6nemli sorun, eldiven kullaniminin yanlis bir giivenlik duygusu
yaratmast ve c¢aliganlarin yeterince egitilmedigi zaman capraz kontaminasyona sebep olacak daha yiiksek riskli
durumlara yol agmasidir (Todd ve ark. 2010a).

Cizelge 1. Eldiven malzemelerinin avantajlart ve dezavantajlar: (Anon. 2016).

Eldiven materyali

Koruma sagladig:
etkenler

Avantajlar

Dezavantajlar

Dogal kauguk (lateks)

;o

Neopren
Nitril

Polivinil klorir (PVC)

Ry

Kriyojenik eldivenler

L

Deri

~

Kevlar elyaf

e

{’-L
r%

Mesh (Tel 6rgu) eldiven

Biyolojik tehlikeler

Peroksit, giicli asitler
ve bazlar, alkoller,
aldehit, ketonlar,
esterler.

Alkoller, oksitleyici
asitler, hidrolik
akiskanlar, fenol,
glikol eterler

Yaglar, gresler,
alifatik kimyasallar,
ksilen, alkoller,
asitler ve kostikler

Guclu asitler ve
bazlar, tuzlar ve diger
sulu ¢ozeltileri

Kriyojenler

Kaynak, sac metal
isleri, sicak veya
soguk cisimlerle

¢aligma, bahge isleri

Asiri sicakliklarin
onemli oldugu yerler

Tekrarlanan kesme ve
dilimleme gerektiren
isler i¢in kullanilir

Mikemmel gerilme
kuvveti ve esneklik

Cok cesitli
kimyasallara kars1
korur

Iyi esneklik, el becerisi
yiksek yogunluk ve
yirtilma direnci

Iyi el becerisi ve
hassasiyet

Daldirma igin
kullanilabilir,
daha az el becerisi ve
hassasiyet

Kriyojenik veya ¢ok
soguk kaplardan ve
ekipmanlardan doku
hasarina kars1 korur

Sicak, soguk, kivileim
ve kesilmelere karst
koruma saglar,
Cok cesitli stillerde ve
formda olurlar.

Yirtilma, asinma ve
kesmeye kars1 korur

Kesmeye ve
dilimlemeye kars1
korur.

Alerjik reaksiyonlara
neden olabilir

Alifatik ve aromatik
hidrokarbonlar ve halojenli
solventlerle kullanmayin

Halojenlenmis ve aromatik
hidrokarbonlar i¢in zayif
etkilidir

Gucli oksitleyici ajanlar,
benzen, metilen kloriir,
fenol, ketonlar, asetatlar ve
aromatik ¢oziiciilere karsi
zayif etkilidir.

Plastiklestiriciler
soyulabilir,
zay1f yirtilma direnci

Daldirma igin degildir.

Sivilarla ¢alismak i¢in
uygun degildir ve
1slak oldugunda, sicaga ve
soguga kars1 zayif koruma
saglar

Daha kalin eldivenler
hareketi engelleyebilir

Celik hasir eldivenler agir
olabilir ve hareketi
engelleyebilir
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Alumiyum eldiven

;ﬁ? Firm isleri, sicak Istya kars1 iyi koruma Elektrik isleri igin
Hﬁ: cisimlerle ¢aligma saglar kullanilmamalidir
Pamuk
Genel islerde Sicaga ve soguga karst Tam koruma saglamak i¢in
. daha kalin olmasi
kullanilir orta derecede direng

gerekebilir

Tirnak uzunlugu, taki varligi ve eldiven dayanikliligi, eldivenlerin bulagma riskini azaltma etkinligi konusunda dnemli
belirleyicilerdir. Gida igletmelerinde ¢alisanlar tirnaklarini uzatmamali, tirnaklar diizgiin bir sekilde kesilmis ve piiriizsiiz
olmalidir. Yapay tirnaklar, tirnak siisleri veya tirnak cilasi kullanmamalidir, bu maddeler gida igine diisebilir ve
mikroorganizmalar1 barindirabilir. Eldiven ¢aligmalarinin ¢ogu bakteri ile yapilmustir, Norovirus veya diger enterik
viruslere sahip enfeksiyonlart 6nlemek i¢in eldivenlerin kullanimi ile ¢alisilmamistir. Bu nedenle, eldiven giymenin yani
sira uygun el hijyeni de gereklidir. En iyi yaklasim, bakteriyel, parazitik ve viral patojenlerin gidaya ge¢mesini 6nlemek
icin eldivenler, diger bariyerler ve uygun el yikama dahil ¢coklu engellerin kullanilmasidir (Todd ve ark. 2010a) Paulson
(1996), eldiven takmadan 6nce eller yikanmadiginda E. coli sayisinin arttigini (1 ve 3 saat sonra belirlendiginde), ancak
eller eldiven giymeden once yikandiginda ise, 3 saatlik devamli eldiven kullanimindan sonra 6nemli miktarda
mikroorganizma geligsmesi olmadigini belirlemistir. Bu nedenle eldiven kullanma islemi, eldivenleri ¢ikardiktan sonra ve
her eldiven degisiminde eldiven giymeden 6nce yapilmasi gereken el yikama igleminin yerini almaz. Her ne kadar
eldivenler gida bulagsmasma karsi 6nemli bir engel olustursa da, bagimsiz bir hijyen 6nlemi olarak kullanilamaz. El
yikama daima eldiven giymeden Once ve ¢ikarildiktan sonra yapilmalidir. Gida isleme ve hazirlama ortamlarinda,
eldivenlerin biitinlilkleri bozuldugunda, en azindan her vardiyada veya her molada, O6rnegin her 2 saatte bir
degistirilmelidir (Todd ve ark. 2010a). Green ve ark. (2007) tarafindan yapilan ¢aligmada gidalarin hazirlanmasi
sirasinda eldiven kullaniminin, yeme/0ksiirme, kirli ekipmanlarin kullanilmasi ve viicuda dokunma ile ilgili
faaliyetlerinden daha fazla oldugu goriilmiistiir. Eldiven kullaniminin, zincir restoranlarinda ve eldiven tedarikli
restoranlarin gida hazirlama alanlarinda daha yiiksek oldugu; iscilerin meggul oldugu ve ellerin uygun sekilde yikandigi
faaliyetler sirasinda eldiven kullaniminin daha diisiik oldugu bildirilmistir (Green ve ark. 2007).

Gida enddistrisinin tiim sektorlerinde eldiven kullaniminin zorunlu olup olmayacagi hala tartismalidir ve eldiven
kullanim1 hakkinda farkli goriisler bulunmaktadir. Eldiven kullanimi hakkindaki olumlu goriisler; calisanlar1 asidik
maddeler iceren deriye zarar verebilecek yiyeceklerden ve gidayr dogrudan el temasindan korudugu, deri hasar1 veya
enfeksiyonlarini 6rtmek i¢in eldiven kullanilmasi gerektigi seklindedir (Todd ve ark. 2010a). Eldiven kullanimina kars1
olumsuz goriisler ise; eldivenler operasyonel el becerisini azaltabildigi ve yaralanma riskini artirabildigi, eldivenin
biitiinliigliniin bozulmasi durumunda daha yiiksek seviyede gida kontaminasyonuna sebep oldugu, eldivenlerin
kullanilmadan 6nce tespit edilmesi miimkiin olmayan igne deligi biiylikliigiinde yirtiklardan sizint1 sebebi olabildigi,
eldivenlerin olmas1 gerekenden daha uzun siire giyildigi, iyi el hijyeni uygulamalarinin yerine gegerek yanlis giivenlik
duygusu yarattig1 ve ellerde irritasyon riskini arttirdigi seklindedir (Todd ve ark. 2010a).

3. SONUC

Dogru el yikama, gida kaynakli hastaliklarin 6nlenmesinde kritik 6neme sahiptir ve siklikla gbzden kagan bir miidahale
adimidir. Tim ig glici uygun el yikama konusunda bilgili ve kararli oldugunda, gida giivenligi sorunlari
onlenebilecektir. Uretici ve tiiketiciyi uygun el yikamanin énemi hakkinda egitmek onemli bir hedeftir. Eldiven
kullanimt ise, el hijyeni yerine ge¢mez, ancak uygun eldiven kullanimi personelden, gidalara, insanlara ve hastalara
capraz bulagma riskini azaltabilir. Eldiven kullanimmin sinirlandirilmasi rasyoneldir, ¢iinkii eldivenler, eller kadar
onemli bir bulagsma kaynag1 olabilir. Gida ve saglik alaninda ¢alisanlarin uygun el hijyeni ve dogru eldiven kullanimi
konusunda belirli araliklarla egitime tabi tutulmalar1 ve denetlenmeleri gida giivenligi ve halk saglig1 a¢isindan énem arz
etmektedir.
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