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Abstract

Amag  Hastane enfeksiyonlari, giiniimiizde saglik hizmet kalitesinin, tam ve tedavi se¢eneklerinin artmasina kargin tiim diinyada sik kargilagilan ve tibbi hata olarak kabul edilen
onemli bir saglik sorunudur. Cahismamuz, dis hekimligi fakiiltesi 6grencilerinin hastane enfeksiyonu konusundaki bilgi diizeyi ve tutumlarini degerlendirerek bu konuda egitim
gereksinimleri olup olmadiginin belirlenmesi amaciyla gergeklestirilmistir.

Materyalve  Aragtirmanin drneklemi; 2018-2019 egitim égretim yilinda Aydin Adnan Menderes Universitesi Dis Hekimligi Fakiiltesinde egitim goren ve arastirmaya katilmaya goniillii 285
Metod  grenciden olusmaktadir. Aragtirmada veri toplama arac olarak, arastirmacilar tarafindan hazirlanmus olan anket formu kullanilmugtir. Anketin birinci boliimiinde dis hekimligi
ogrencilerinin sosyodemografik ézellikleri, ikinci boliimiinde hastane enfeksiyonlari ile ilgili bilgileri, ti¢iincii boliimde hastane enfeksiyonlarini énlemeye yonelik ifadeler, son
béliimde ise hastane enfeksiyonlar: konusunda onerilerinin soruldugu agik uglu soru yer almaktadur. Verilerin analizinde tanimlayici istatistiksel metotlar Ki-kare ve Kruskal

Wallis testleri kullanilmugtir. p<0.05 istatistiksel olarak anlamli kabul edilmistir.

Bulgular  Dis hekimligi fakiiltesi 6grencilerinin % 67,4’tiniin hastane enfeksiyonu tanimini bildikleri, % 82,8'inin hastane enfeksiyonunun 6nemini kavradiklari belirlenmistir. Ogrencilerin
9%69,8'nin el hijyeni endikasyonlarini, % 57,9’unun hastane enfeksiyonunu 6nlemenin en etkili ve kolay yolunun el yikamak oldugunu bildikleri; fakat el yikama basamaklarini
yalniz % 42,5’inin dogru tanimladiklar: belirlenmistir.

Sonug  Galigmamizin sonucunda, Dis Hekimligi Fakiiltesi 6grencilerinin hastane enfeksiyonlarinin 6nlenmesi ve kontroliinde aktif rol alabilmeleri ve bunu tutum haline getirebilmenin
yolunun mezuniyet dncesi egitimde farkli siniflarda, farkli egitim etkinlikleri ile yer vererek konunun éneminin daha fazla vurgulanmas: gerektigi diisiincesindeyiz.

Anahtar  Dis Hekimligi Fakiiltesi, hastane enfeksiyon kontroli, bilgi, tutum
Kelimeler

Ozet

Aim  Hospital infection is an important health problem that is frequently encountered all over the world and accepted as a medical error, despite the increase in health service quality, diagnosis and tre-
atment options. Our study was carried out in order to determine the knowledge level and attitudes of the students of the faculty of dentistry about hospital infections and their training requirements
on this subject.

Material and  The sample of the research consists of 285 students who studied at Aydin Adnan Menderes University Faculty of Dentistry in the 2018-2019 academic year and volunteered to participate in the
Method  research. A questionnaire form prepared by the researchers was used as a data collection tool in the study. The first part of the questi ire consists of sociod iphic characteristics of dentistry
students, the second part gathers information about hospital infections, and the third part includes an attitude scale with expressions to prevent hospital infections and an open-ended question

asking their suggestions about hospital infections. Descriptive statistical methods, Chi-square and Kruskal Wallis tests were used to analyze the data. p<0.05 was considered statistically significant.

Results It was determined that 67.4 % of the dentistry students knew the definition of hospital infection and 82.8% understood the importance of hospital infection. It was determined that 69.8% of the
students knew hand hygiene indications and 57.9 % knew that the most effective and easiest way to prevent hospital infection is hand washing, but only 42.5 % of the students defined the hand
washing steps correctly.

Conclusion  As a result of our study, we think that the way of enabling dentistry students of to take an active role in the prevention and control of hospital infections and to make this an attitude in different classes
in undergraduate education should be emphasized more by giving place to different educational activities.

Keywords  Faculty of Dentistry, hospital infection control, knowledge, attitude
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GIRiS
Hastane enfeksiyonlar1 (HE), giiniimiizde hastanelerde
sunulan saglik hizmetlerinin kalitesi, tan1 yontemleri ve
tedavi segeneklerinin artigina karsin tiim diinyada saglik
kurumlarinda siklikla kargilagilan 6nemli saglik sorunla-
rindan biridir.' Ulkemiz i¢in de énemli bir saglik sorunu
olan HE, hasta, hasta yakinlar1 ve saglik ¢alisanlarinin
sagligini tehdit etmektedir.?® Yatakli Tedavi Kurumlari En-
feksiyon Kontrol Yonetmeliginde HE, “yatakli tedavi ku-
rumlarinda, saglik hizmetleri ile iligkili olarak gelisen tiim
enfeksiyonlar” seklinde tanimlanmuistir.* Tip literatiiriinde
HE “farkli nedenlerle hastaneye yatan bir hastada hastane-
ye yatisinda var olmayan; hastaneye yattiktan 48-72 saat
sonrasinda ortaya ¢ikan veya hastaneden taburcu olduk-
tan sonra 10 giin icinde ortaya ¢ikan enfeksiyonlar” olarak

tanimlanmaktadir.'®

Dis hekimligi uygulamalari riskli durumlar tasidig1 igin
dis hekimliginde HE kontrolii ve 6nlenmesi son derece
onemlidir. Hasta muayene ve tedavisinde agiz ortami ¢ok
dar ve kiigiik bir alan oldugu i¢in; ¢alisanlar delici kesici
aletlerle yaralanabilmekte, kan ve tiikiirik ile i¢ ice calis-
malar1 nedeniyle kan yoluyla bulasan patojenlere ya da
hastayla yakin calistiklari i¢in hava yoluyla bulagan enfek-
siyon ajanlarina maruz kalabilmektedirler. Dis hekimligi
ogrencileri; dis hekimleri ve hemgireleri gibi dis sagligi ba-
kimini saglayan, hasta ile dogrudan temasi, enfekte aletler
ve hastane gevresi ile temasi olan saglik profesyonellerin-

den olduklari i¢in risk altindadirlar.®”

Aydin Adnan Menderes Universitesi (ADU) Dis Hekimli-
¢i Fakiiltesi mezuniyet 6ncesi egitim programi incelendi-
ginde; 6grencilerde HE bilincinin olusturulmasi amaciyla
verilmekte olan dersler ikinci sinifta Mikrobiyoloji (56
saat kuramsal, 4 saat uygulama) ve Enfeksiyon Hastaliklar1
(12 saat) kapsaminda yer almaktadir. Ogrenme hedefleri;
klinik uygulamalar sirasinda fiziksel, kimyasal ve mikrobi-
yolojik kontaminasyondan korunarak capraz enfeksiyon-
larin olusumunu engelleme becerisi kazandirmak olarak

belirlenmistir.® Fakiiltenin egitim programi incelendigin-

de ikinci siniftan sonraki siniflarda HE iligkili kuramsal ve

uygulamali derslere rastlanmamugtir’.

Bu caligma, dis hekimligi fakiiltesi kliniklerinde HE kont-
rolii ve 6nlenmesinde énemli sorumlulugu olan ADU Dis
Hekimligi Fakiiltesi 6grencilerinin HE ile ilgili bilgi ve tu-
tumlari ile bunu etkileyen unsurlar: degerlendirerek konu
ile ilgili egitim gereksinimlerini belirlemek amaciyla yapil-

mustir.

Caligmanin hipotezi; “ADU Dis Hekimligi Fakiiltesi 6g-
rencilerinin HE ile ilgili bilgi ve tutumlari iyi diizeydedir”

olarak belirlenmistir.

GEREC ve YONTEM
Arastirma, Kasim 2018-Mayis 2019 tarihleriarasinda ADU
Dis Hekimligi Fakiiltesinde gerceklestirilmistir. Uygun 6r-
neklem yontemi ile gerceklestirilen tanimlayici ¢aligmada,
aragtirmanin evrenini 2018-2019 yillar1 arasinda ADU Dis
Hekimligi Fakiiltesinde egitim gormekte olan 373 6grenci
olusturmaktadir. Caligmada 6rneklem segimine gidilme-
den evrenin tiimiine ulagilmaya ¢aligilmis, caligma goniillii

285 (%76,40) 6grencinin katilimiyla gergeklesmistir.

Veri toplama araci olarak, aragtirmacilar tarafindan ge-
listirilmis anket formu kullanilmistir. Anket, arastirma-
nin amaci agtklanarak olurlari alinan goniillii 6grenciler
ile yliz yiize gergeklestirilmistir. Anket formunun birinci
boliimiinde, 6grencilerin kisisel bilgilerinin sorgulandig:
yedi soru; ikinci bélimde HE konusundaki bilgilerinin
belirlenmesine yonelik on iki ¢oktan se¢meli soru; tigiincii
boliimde ise bilgi ve tutumlarini belirlemek amaciyla Besli
Likert kullanilarak hazirlanmis 19 madde; son boliimde
ise 6grencilerin HEyi 6nlemek i¢in 6nerilerinin soruldugu
bir adet agik uglu soru bulunmaktadir. Verilerin analizin-
de tanimlayici istatistikler; frekans, ytizde, medyan (25-75
persantil), ortalama + standart sapma seklinde gosterilmis,
Ki-Kare ve Kruskal Wallis testleri kullanilmistir. p<0,05
olan degerler istatistiksel olarak anlamli kabul edilmistir.

Arastirmanin uygulanabilmesi i¢in gerekli etik kurul onay:
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T.C. Aydin Adnan Menderes Universitesi Rektérliigii Tip
Fakiiltesi Dekanlig1 Girisimsel Olmayan Klinik Arastirma-
lar Etik Kurulu'ndan (Protokol No:2018/1484) alinmustir.

BULGULAR
Caligmaya katilan 1601 (%56,1) kadin, 125’ (%43,9) erkek

6grencinin sosyodemografik ozellikleri Tablo 1'de belirtil-

mistir.
Tablo 1. Ogrencilerin Sosyo-Demografik Ozellikleri
Degisken | Orneklem (n) | Yiizde (%)
1. Sinif 87 30,5
2. Simif 81 28,4
Simif 3. Simf 53 18,6
4. Sif 49 17,2
5. Simif 15 53
Kadin 160 56,1
Cinsiyet
Erkek 125 43,9
Fakiilteyi isteyerek Evet 205 71,9
tercih etmek Haylr 80 28,1
Evet 38 13,3
Fakiiltede yil kayb1
Hayir 247 86,7
Koti 14 4,9
Akademik basar1 Orta 196 68.8
algis
Iyi 75 26,3
Ailede saglik ¢alisani Evet 69 24,2
olma durumu Hayir 216 75,8

Aragtirmaya katilan 6grencilerin bilgi ile ilgili sorulara
verdikleri yanitlar incelendiginde; % 89,1’inin (n=254)
“dis tedavilerinden sonra hasta aralarinda dikkat edilmesi
gereken uygulamalar1”; % 82,8’inin (n=121) “HE’nin 6ne-

>

mi”; % 69,8’inin (n=199) “hastanede el hijyeninin gerekli
oldugu durumlar” ve “alkollii el antiseptiklerinin kullanim
amact, % 67,4unin (n=199) “HE tanimini’; % 65,6’s1

(n=187) “koruyucu ekipman giyme sirasr’, % 57,9’'unun

(n=165) “HE’yi énlemenin en etkili ve kolay yolu™; %
57,2sinin  (n=163) “sterilizasyon” tanimy % 55,1’inin
(n=157) “hastanin tedavisi sirasinda ele igne batmas: du-
rumunda ilk yapilmas: gerekenler”; % 48,4’iiniin (n=138)
“eldiven kullanilmasi gereken durumlar1™ % 42,5'inin
(n=121) “el yikama basamaklar1”; % 37,2’sinin (n=106)
“dis tedavisi sirasinda antibiyotik profilaksisi gerekmeyen
hastaliklar” ile ilgili sorular1 dogru yanitlamis olduklar

belirlenmistir.

Ankette yer alan tutum maddelerinde; “HE konusunda ye-
terli bilgiye sahip oldugum diisiincesindeyim” maddesine;
ogrencilerin % 31,2’si (n=89) kararsizim, % 30,5’i (n=87)
ise katilmiyorum yanitini vermis, yalniz % 25,651 (n=73)
bu maddeyi olumlu olarak yanitlamstir (Tablo 2). Bu mad-
dede simniflar arasindaki fark anlamli bulunmustur (p:0,00)
(Tablo 3). “Dis hekimleri kan yoluyla bulagan hastaliklara
kars1 mutlaka agilanmalidir” maddesine, 6grencilerin %
57,9’u (n=165) kesinlikle katiliyorum yanitin1 vermistir
(Tablo 2). Simiflar arasindaki fark anlamli bulunmugtur
(p:0,00) (Tablo 3). “Gelecegin dis hekimi olarak asepsi ve
antisepsiyi iyi bilmem gerekir” maddesine; dis hekimligi
fakiiltesi 6grencilerinin % 56,1’i (n=160) kesinlikle katili-
yorum yanitini vermislerdir (Tablo 2). Siiflar arasindaki
fark anlamli bulunmustur (p:0.00) (Tablo 3). “Sadece en-
fekte hastaya temastan sonra el yikamak gerekir” madde-
sine, 6grencilerin % 62,1’i (n=177) kesinlikle katilmadik-
larini belirtmis (Tablo 2), siniflar arasindaki fark anlaml
bulunmustur (p:0,00) (Tablo 3). “Eldiven takiyorsak el y1-
kamaya gerek yoktur” maddesine, 6grencilerin % 57,5’i
(n=164) kesinlikle katilmadiklarini bildirmistir (Tablo
2). Siniflar arasindaki fark anlamli bulunmustur (p:0,023)
(Tablo 3). Fakiiltede HE konusunda almakta olduklar: egi-
timin yeterli oldugunu diisinmekte olan 6grenci sayisinin
84 (%29,5) oldugu belirlenmistir (Tablo 2).

“Gelecegin dis hekimi olarak sizin hastane enfeksiyonla-
rin1 6nlemek icin 6nerileriniz nelerdir?” a¢ik uglu sorusu-
na verilen 51 yanit incelenerek kendi icinde belli bagliklar

altinda siralanmugtir. Ogrencilerin HE dnlemeye yonelik
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Tablo 2. Ogrencilerin Hastane Enfeksiyonu ile Ilgili Tutum Maddelerine Verdikleri Yanitlarin Dagilim1

Maddeler Kesinlikle Katilmiyorum |  Kararsizim Katiliyorum Kesinlikle
Katilmiyorum Katiliyorum

n (%) n (%) n (%) n (%) n (%)

Hast'ime enfelfmyonllarl k.onusunda yeterli bilgiye sahip 36 (12,6) 87 (30,5) 89 (31,2) 65 (22,8) 8 (2,8)

oldugum distiincesindeyim.

Hast'flne enffkflyorhl.larlmn dis hekimleri igin risk 187 (65,6) 59 (20,7) 9 (3.2) 11 (3.9) 19 (6.7)

oldugunu diisiinmiiyorum.

Dis hekimleri kan yoluyla bulagan hastaliklara kars: 14 (49) 13 (46) 29 (10,2) 64 (22,5) 165 (57,9)

mutlaka agilanmalidir.

Qelecegln dis heklml olarak asepsi ve antisepsiyi iyi 16 (56) 13 (46) 18 (63) 78 (27,4) 160 (56,1)

bilmem gerekir.

Sadec.e enfekte hastaya temastan sonra el ytkamak 177 (62,1) 56 (19,6) 21 (7.4) 11(3.9) 20 (7.0)

gerekir.

Eldiven takiyorsak el ytkamaya gerek yoktur. 164 (57,5) 63 (22,1) 26 (9,1) 18 (6,3) 14 (4,9)

Ellerde gozle goriilebilir kirlenme olan durumlarda

sadece alkollii el antiseptigi kullanmak el hijyeni i¢in 86 (30,2) 104 (36,5) 61 (21,4) 17 (6,0) 17 (6,0)

yeterlidir.

Alkol'lu el antiseptikleri elleri kurulamadan 1slak veya 31(10,9) 2 (14.7) 163 (57.2) 31(10,9) 18 (63)

nemli ellere uygulanmalidir.

Hﬁs.tane "enfeks1yo.n1ar1 konusunda fakiiltede yeterince 33 (11,6) 53 (18,6) 115 (40,4) 70 (24,6) 14 (4,9)

egitim gormekteyiz.

Tablo 3. Ogrencilerinin Hastane Enfeksiyonu ile {lgili Tutumlarinin Siniflara Gore Karsilagtirilmasi [25-75 persantil (Medyan)]

Maddeler 1.Smmif 2.S1mf 3.Smuf 4.S1mmf 5.81muf p

Hastane enfeksiyonlan konusunda yeterli bilgiye | o 5 5.0) | 203,020 | 20-40(3,0) | 3,0-40(3.0) | 3,040 40) | 0,000

sahip oldugum diisiincesindeyim.

Dis hekimleri kan yoluyla bulagan hastaliklara

karst mutlaka aglanmalidir. 3,0-5,0 (4,0) | 3,0-5,0(5,0) | 5,0-50(50) | 4,5-50(50) | 4,0-5,0(5,0) | 0,000

Gelecegin dis hekimi olarak asepsi ve antisepsiyl | 3 5 (40) | 4050 (50) | 4550(50) | 40-50(50) | 50:50(50) | 0,000

iyi bilmem gerekir.

z:f:lfli enfekte hastaya temastan sonra elykamak |y o 5. 5 0) | 10.2,0(1,0) | 1,020(1,0) | 1,020(1L0) | 1,0-10(10) | 0,002

Eldiven takiyorsak el yikamaya gerek yoktur. 1,0-3,0 (2,0) 1,0-2,0 (1,0) 1,0-2,0 (1,0) 1,0-2,0 (1,0) 1,0-2,0(1,0) 0,023

oOnerilerinin en yiiksek puanl olanlar: ve yiizdeleri; “egi-
tim” % 38 (n:19), “temizlik” % 14 (n:7), “sterilizasyon ve
dezenfeksiyon” % 14 (n:7), “hijyen kurallarina uyum” % 12

(n:6) olarak siralanmustir.

TARTISMA
HE 6nlenebilir enfeksiyonlar oldugu icin saglik personeli
kaynakli tibbi hata olarak kabul edilmektedir. Gerekli 6n-
lemler alindig: takdirde HEden kaynaklanabilecek morta-
lite ve morbidite oranlar1 azaltilabilecektir. Dis hekimligi

fakiiltelerinde HE 6nlenmesi hastanede saglik ¢alisanlari-

nin ve 6grencilerin igbirligi icinde olmalari ile miimkiin
olabilir. Bu nedenle dis hekimligi fakiiltelerinde hastala-
rin tani ve tedavi islemlerinde goérev alan heniiz ¢ok fazla
klinik tecriibesi olmayan dis hekimi aday: dis hekimligi
fakiiltesi 6grencilerinin HE kontroliinii saglamalari ve ge-
rekli 6nlemleri almalar1 son derece 6nemlidir.” Bu nedenle
ogrencilerin konu ile ilgili bilgi ve becerilerinin yeterli dii-
zeyde olmasi ve HE kontroliinii tutum haline getirmeleri

onem tagimaktadir.

Calismamizda tutum ile ilgili maddeler incelendiginde;
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ogrencilerin genel olarak HE'nin dis hekimleri i¢in de risk
oldugunu, kan yolu ile bulasan hastaliklara karsi mutla-
ka asilanmalari; asepsi ve antisepsiyi iyi bilmeleri ve her
hastadan sonra el yikamalari; eldiven taksalar bile el yika-
malar1 gerektigini diisiinmeleri olumlu bulunmustur. Bu
maddelerde siniflar arasinda farkin istatistiksel olarak an-
lamli bulundugu ve birinci siniflarin bu maddelerde daha
olumsuz diisiince bildirmis olduklari belirlenmistir (Tablo
3). Bunun nedeninin birinci siniflarin HE ile ilgili dersler
almadiklari i¢in bu konudaki bilgi ve tutumlarinin diigitk
olmasi nedeni ile olabilecegi diistintilmiistiir. Ankette 6g-
rencilerin yalniz % 25,6’sinin kendilerini HE konusunda
yeterli bilgiye sahip gormesi ise ¢arpict bir sonugtur. Ye-
terlik algisinda da siniflar arasinda anlamli farklilik bulun-
maktadir, Tablo 3'de birinci sinif 6grencilerinin bu konuda
en olumsuz disiinen sinif oldugu gorilmektedir. Bu da
bize HE ile ilgili egitime birinci siniftan baslanarak beceri
egitimleri ile desteklenmesi ve klinik dénemde de devam
etmesinin 6grencilerin yeterlik algisini artirabilecegi dii-

sindirmektedir.

Ogrencilerin agik uglu soruya verdikleri yanitlarda da ilk
sirada egitimin yer almasi 6grencilerin bu konudaki gerek-

sinimlerini ortaya koymustur.

Caligmamizda 6grencilerin HE ile ilgili bilgi durumlari
incelendiginde; “dis tedavilerinden sonra hasta aralarinda
dikkat edilmesi gereken uygulamalar” ve “HE’nin 6nemi’,
“HE tanimr”, “hastanede el hijyeninin gerekli oldugu du-
rumlar” ve “alkollii el antiseptiklerinin kullanim amacr”
konularinda yeterlikleri iyi diizeyde “HE’yi 6nlemenin en

» o«

etkili ve kolay yolu”; “sterilizasyon tanimi” “hastanin te-
davisi sirasinda ele igne batmasi durumunda ilk yapilmasi
gerekenler” konularinda orta diizeyde oldugu; “eldiven
kullanilmas: gereken durumlar”, “el yikama basamaklarr’,
“dis tedavisi sirasinda antibiyotik profilaksisi gerekmeyen
hastaliklar” ile ilgili konularda ise bilgilerinin gelistirilmesi
gerektigi (% 50 altinda) tespit edilmigtir. Ogrencilerin el-
diven kullanimi ve el yitkama basamaklar: gibi HE kont6r-

linde en temel uygulamalar konusunda gelistirilmesi i¢in

kuramsal derslerin yaninda beceri egitimleri ile baglayan
uygulamalarin kliniklerde de devaminin saglanmasi etkili

olabilir diisiincesindeyiz.

Dis tedavileri sirasinda hastalarin agzi siirekli agik kaldig:
i¢in hastalarin agzindaki viriis ya da bakteri kaynakli pa-
tojen mikroorganizmalar dis hekimleri, dis hekimliginde-
ki stajyer ogrenciler ve diger ¢alisanlara tiikiiriik, kan ya
da havaya sacilan aerosollerle dogrudan ya da kontamine
aletlerle dolayl1 yolla kolaylikla bulagabilmektedir.10 Yil-
diz11 506 6grenci hemsire ile yaptig1 calismasinda 6grenci
hemsirelerin % 47,4’tintin, Artan ve ark’ninl1l 2012-2013
yillar1 arasinda Erciyes Universitesi Saglik Hizmetleri Mes-
lek Yiiksekokulu 6grencileriyle yaptiklar1 ¢aliymada aras-
tirmaya katilan 321 6grencinin % 50,8’inin HE’yi dogru
tanimladiklarini belirtmiglerdir (Tablo 2). Calismamizda
diger galismalardan daha olumlu olarak 6grencilerin %
67,4 untiin HEyi dogru tanimladiklar1 belirlenmistir. Bu
sonuglar dogrultusunda dis hekimligi 6grencilerinin bii-
yik kisminin HEnin ne oldugunu ve enfeksiyon hangi
zaman araliginda baslarsa HE olarak kabul edilebilecegini

bildikleri goriilmiistiir.

HE'yi 6nlemenin en etkili ve kolay yolu el hijyeninin sag-
lanmasidir.”* Altindis ve ark’nin'* Tiirkiye'nin farkls ille-
rindeki dis hekimligi fakiiltelerinde egitim goren 468 6g-
rencinin katildig1 arastirmada 6grencilerin % 42,9'unun
dis tedavilerinden once ellerini yikadiklarini, Artan ve
ark’nin1? 2012-2013 yillar1 arasinda Erciyes Universitesi
Saglik Hizmetleri Meslek Yiiksekokulu 6grencilerinin HE
ileilgili bilgi diizeylerinin belirlenmesine yonelik yaptiklar:
caligmaya katilan 321 6grencinin % 84,1’inin el hijyeninin
saglanmasiyla HE azaltilabilecegini belirtmislerdir. Bizim
caligmamizda ise 6grencilerin % 57,9'u HE’yi 6nlemenin
en etkili ve kolay yolunun el yikamak oldugunu belirtmis-
lerdir (Tablo 2). Calisgmamizin sonucunun HE kontroli ve
onlenmesi agisindan iyi bir sonug oldugu, fakat mezuniyet
oncesi egitim programinda el hijyeni konusunun yalniz fa-
kiiltenin ikinci yilinda degil sonraki yillarda da programa

dahil edilerek konu ile ilgili uygulamalarin yapilmasinin
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bu konudaki yeterligi artirabilecegi diisiincesindeyiz.

Karabay ve ark.” tarafindan tip fakiiltesi son sinif 6gren-
cilerinin izolasyon 6nlemleri konusunda bilgi ve tutum-
larinin belirlenmesi amaciyla Tiirkiye'nin farkli illerinde-
ki tip fakiiltelerinde son smuifta egitim goren 6grencilere
Facebook ve Whatsapp tizerinden ulagilmis ve 6grencile-
rin %89’nun, Turan ve ark’nin’® Aralik 2013-Mart 2014
tarihleri arasinda Saglik Bilimleri Fakiiltesinde okuyan
430 hemsirelik tglincti ve dordincii sinif 6grencisiyle
yaptiklari ¢aligmada 6grencilerin % 48,6’s1nin, Altindis ve
ark’nin'* Temmuz-Agustos 2018 tarihleri arasinda yaptik-
lar1 ¢alismada Tiirkiye'nin farkl: illerindeki dis hekimligi
fakiiltelerinde egitim goéren 468 Ogrenci ile gerceklestir-
dikleri aragtirmada dis hekimligi fakiiltesi 6grencilerinin
% 97’sinin eldivenin dogru kullanimini bildiklerini belirt-
mislerdir. Bizim ¢aligmamizda ise bu oran (% 48,4) Tu-
ran ve ark’nin'® ¢alismasi ile benzerlik gostermekte olup
ogrencilerin eldiven kullanim endikasyonlar ile ilgili bilgi
diizeyinin gelistirilmesi gerektigi gortilmiistiir. HE 6nlen-
mesinde 6nemli bir yer tutan eldiven dogru kullanimi ko-
nusunda 6grencilerin bu konu ile ilgili klinik donemlerde

yeterli uygulama yapmiyor olduklarini diistindiirebilir.

Eldiven giymeden 6nce ve ¢ikarildiktan sonra el hijyeni
saglanmalidir. Turan ve ark’nin'® Saglik Bilimleri Fakiilte-
si Hemsirelik Bolimii 3. ve 4. sinif 6grencileriyle yaptig
calismada 6grencilerin yalniz % 48,6’sinin eldiveni dogru
kullandiklar1 ve ¢ogunlugunun dogru eldiven kullanimi-
na iligkin bilgilerinin yetersiz oldugu sonucuna varilmis-
tir. Calismamizin sonucunda, farkli olarak 6grencilerin %
70,2’si eldiven takmadan 6nce, % 85,3’1 kirli eldivenleri ¢1-
kardiktan sonra, % 88,51 de ilag hazirlamaya baglamadan
once el hijyeninin saglanmasiyla HE'nin azaltabilecegini
diistindiiklerini belirtmistir. Bu olumlu tutumun 6grenci-
lerin % 69,8’inin el hijyenine iliskin bilgilerinin de dogru

olmasiyla ilgili olabilecegi distintilmiistiir.

Saglik calisanlar1 calistiklar: birimlerde bulagici bir has-

talig1 olan hastanin kaniyla temas eden delici kesici alet-

lerle dolayli yoldan yaralanabilir.' Yazar ve ark.” farkli
kliniklerde gorevli 200 saglik ¢alisaniyla yaptiklari ¢alig-
mada saglik ¢alisanlarinin % 75’nin, Ugak’in'® hemsgirelerle
yaptigi caligmada hemsirelerin % 26,6’sin1in, Ozdemir ve
arkknin® 270 saglik caliganiyla yaptig1 caligmada saglik
calisanlarinin % 39’unun, Disbudakin® 406 hemsireyle
yaptig1 calismada hemsirelerin % 21,8'nin ele igne batmasi
durumunda igne batan bolgeyi su ve sabunla yikadiklar
belirtilmistir. Calismamizi saglik caliganlari ile degil 6g-
renciler ile yaptigimiz halde katilimcilarin yarisindan faz-
lasinin (% 55,1) ele igne batmas1 durumunda yapilacak ilk
mildahale konusunda yeterli bilgiye sahip olmalar1 olumlu

bir sonug olarak gorilmistiir.

Qamar ve ark’nin® dis hekimligi 6grencilerinde yaptikla-
11 ¢alismada 6grencilerin HE kontroliine yonelik olumlu
tutum gosterirken bazi konularda bilgi eksiklikleri oldu-
gunu ortaya koymuslardir. Bizim ¢aligmamizda da benzer
sekilde 6grenciler HE kontrolii konusunda olumlu tutum
sergilerken bazi konularda bilgi eksiklikleri oldugu belir-
lenmistir. Bilgi diizeyleri arasinda smiflar arasinda anlamh
farklilik olmasi 6zellikle ikinci sinifa yogunlagmis olan HE
kontrolii ile ilgili egitimlerin tek bir yilda verilip bitmesi
degil 6zellikle klinik yillarda da uygulamalar ve klinik egi-

timler ile desteklenmesi 6nem tagimaktadir.

Calismamiz sonucunda;
Ogrencilerin cogunun HEyi dis hekimleri i¢in risk olarak
gordiugii, onemini bildikleri, 6nlemede saglik personeline
buyiik gorev distiigiiniin farkinda oldugu, HE'yi artiran
durumlari bildikleri, kan yoluyla bulagan hastaliklara kars:

agilanmanin 6neminin farkinda olduklar: gériilmektedir.

Ogrencilerin tiim bunlar1 bilirken el ytkama basamaklar1
ve eldiven kullanilmas: gereken durumlar gibi ¢ok temel
konularda yeterli olmamalary; HE ile ilgili bilgilerinin ye-
terli olmadigini diisiinmeleri ve mezuniyet 6ncesinde bu
konuda daha fazla egitim alma gereksinimlerinin oldugu-

nu belirtmis olmalar1 6nem tasimaktadir.
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Dis Hekimligi Fakiiltesi egitim programi gézden gegirile-
rek HE ile ilgili kuramsal ve uygulamali ders siire ve igerik-
leri glincellenerek, derslerin birinci siniftan baslamasinin
saglanmasi; konu ile ilgili beceri egitimlerinin eklenmesi
ve klinik donemlerde de egitimlerin devam etmesinin sag-
lanmas1 HE ile ilgili bilgi, tutum ve yeterlik algisini arti-

rabilir.

Caligmanin hipotezine bakildiginda; Caligmanin hipotezi;
“ADU Dis Hekimligi Fakiiltesi 6grencilerinin HE ile ilgi-
li bilgi ve tutumlar iyi diizeydedir” olarak belirlenmistir.
Caligmanin sonucunda hipotezimizin biiyiik oranda dog-
rulandigr yalniz bazi maddelerde bilgi ve tutumun daha

disiik oldugu gorilmistiir.

Etik Kurul Onay1
Calismanin 12.10.2018 tarihli E.57748 say1 numarali
Aydin Adnan Menderes Universitesi Tip Fakiiltesi Giri-
simsel olmayan Klinik Arastirmalar etik kurulu onay:

alinmstir.

Cikar Catigsmasi

Yazarlar arasinda herhangi bir ¢ikar ¢atismasi yoktur.

Finansal Destek
Caligma igin herhangi bir dis kurumdan finansal destek

alinmamus.
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