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Oz

Giris: Hasta guvenliginin saglanmasi ve surduUrtlmesinin énemli bilesenlerinden biri el
hijyenidir. Amagc: Bu arastirma hemsirelik 6grencilerinin el hijyeni ile ilgili tutum ve bilgileri ile
el hijyeni uygulamalar arasindaki iliskiyi incelemeyi amaclamaktadir. Gereg ve Yontemler: Bu
tanimlayici arastirmanin 6rneklemini, bir devlet Universitesindeki 627 hemsgirelik bolumu
dgrencisi olusturmustur. Ogrenci Tanitim Formu, El Hijyeni Bilgi Anketi, Sosyal El Yikamaya
Yénelik Tutum Olgedi, El Hijyeni Uygulama Envanteri veri toplama araci olarak kullanilmistir.
Bulgular: Arastirmada hemsirelik égrencilerinin el hijyeni uygulama ve sosyal el ylkamaya
yonelik tutumlari ile siniflari, egitim alma durumlari, bilgi seviyeleri arasinda istatistiksel yonden
anlamlilik belirlenmistir (p<0.05). Ogrencilerin el hijyeni bilgi testi ile siniflar, uygulama yaptigi
klinik ve cinsiyetleri arasinda istatistiksel yénden anlamliik oldugu belirlendi (p<0.05).
Ogrencilerin sosyal el ylkamaya yonelik tutum puan ortalamasi 66.39+8.33, el hijyeni
uygulama puan ortalamasi 66.28+4.07 ve el hijyeni bilgi testi puan ortalamasi 16.33+2.30
olarak belirlenmistir. Ogrencilerin el hijyeni uygulama envanteri ile sosyal el ylkamaya yénelik
tutum &lcegi puanlari arasinda pozitif ydonde ve anlaml bir iligki tespit edilmistir (r=.342,
p<0.01). Sonuc ve Oneriler: Aragtirmanin bulgularina gére, égrencilerin sosyal el yikamaya
yonelik tutumlar orta, el hijyeni uygulamalarini yapma durumlari yuksek ve bilgi dizeyleri orta
seviyededir. Ogrencilerin el hijyeni uygulama ile sosyal el ylkamaya yénelik tutumlari arasinda
pozitif ydnde ve istatistiksel olarak anlaml bir iliski tespit edilmistir. El hijyeni uygulamalarini
gelistirmeye ybnelik coklu egitim stratejileri planlanmali ve uygulanmalidir.

Anahtar kelimeler: Bilgi, El hijyeni, Hemsgirelik 6grencisi, Tutum, Uygulama.
Abstract

Introduction: One of the important components of ensuring and maintaining patient safety is
hand hygiene. Aim: This research aims to examine the relationship between nursing students'
attitudes and knowledge about hand hygiene and hand hygiene practices. Matherials and
Methods: The sample of this descriptive study consisted of 627 nursing department students
at a state university. Student Information Form, Hand Hygiene Information Questionnaire,
Social Hand Washing Attitude Scale, Hand Hygiene Practice Inventory were used for data
collection. Results: In the study, statistical significance was determined between nursing
students' attitudes towards practicing hand hygiene and social hand washing, and their
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classes, educational status, and knowledge levels (p<0.05). It was determined that there was
a statistically significant difference between the students' hand hygiene knowledge test and
their class, clinic and gender (p<0.05). The mean score of students' social handwashing was
determined as 66.39+8.33, hand hygiene practice score average 66.28+4.07 and hand
hygiene knowledge test score average 16.33+2.30. A positive and significant relationship was
found between the students' hand hygiene practice inventory and their scores on the social
handwashing attitude scale (r=.342, p<0.01). Conclusion and suggestions: According to the
findings of the study, students' attitudes towards social hand washing are moderate, their
hand hygiene practices are high and their knowledge level is moderate. It was determined
that there was a positive and significant relationship between students' attitudes towards
social hand washing and hand hygiene practices. Multiple training strategies to improve hand
hygiene practices should be planned and implemented.

Keywords: Attitude, Hand hygiene, Knowledge, Nursing students, Application
1. Giris

El hijyeni hasta guvenliginin desteklenmesi ve patojenik enfeksiyonlarin énlenmesinde énemli
bir bilesendir (Salama, Jamal, Al Mousa, Al-AbdulGhani ve Rotimi, 2013). Hastane
enfeksiyonlarinin Amerika Birlesik Devletleri’nde yilda en az 30.000 6lime neden oldugu,
hastanede yatis suresini her bir hasta igin 7-10 guin artirdigi ve uzattigi ve yillik 5-10 milyar
dolarlik ek maliyete neden oldugu bildirilirken diinyada her yil ortalama 300 milyon hasta yatisi
yapildigi, 15 milyon hastane enfeksiyonu gelistigi ve yaklasik 1.5 milyon élumin hastane
enfeksiyonu kaynakll oldugu, gelismis Ulkelerde hastane enfeksiyonu oraninin %5-10,
gelismekte olan ulkelerde ise %25lere ulastigi belirtiimektedir (Saghk Bakanlidi, 2023).
Yapilan calismalar optimal el hijyeni uygulamasinin hastalarda ve saglik calisanlarinda
hastane enfeksiyonlarini énlemenin en etkili yolu oldugunu géstermektedir (Sickbert-Bennett
ve digerleri, 2016). Bununla birlikte hem yerel hem de uluslararasi girisimlere ragmen saglk
calisanlarinda el hijyenine uyumun dusuk oldugu bildiriimektedir (AlNakhli, Baig, Goh,
Sandokiji ve Din, 2014; Karaoglu ve Akin, 2019; Bilgehan, Kog, inkaya, 2021). Saglik ekibinin
bir parcasi olan 6grenci hemsireler klinik uygulamada hastalarla etkilesim halindedir. Bu
nedenle enfeksiyon gelisimi yonunden bulas yolu olabilmektedirler (Labrague, McEnroe-
Petitte, van de Mortel ve Nasirudeen, 2018). Ayrica klinik uygulamada égrencilerin kendileri
de cesitli enfeksiyonlarla karsi karsiya kalmaktadirlar. Hastalari ve tim saglik calisanlarini
bulasici ajanlardan korumak ve saglik hizmetleriyle iligkili enfeksiyonlari 6nlemek igin
hemsirelik 6grencilerinin standart énlemler hakkinda bilgi sahibi olmasi ve bu bilginin
uygulamaya aktariimasi olduk¢a 6énemlidir. Yapilan ¢calismalarda hemsirelik 6grencilerinin el
ylkamaya dikkat etmedigi ve yeterince uygulamadiklar gérilmektedir (Ngyen ve digerleri
2023, Ngyen ve digerleri 2022). El yikamaya uyum sureci; biligssel ve duyussal ézelliklerden
etkilenmektedir (Barrett ve Randle, 2008). Tutum; gézlenebilen davraniglara sebep olan
duyussal bir egilimdir (Gurefe ve Kan, 2013). Bireyin sagliga iliskin tutum ve davranislarinin
belirlenmesi, mevcut yanliglarinin duzeltiimesi, eksik davraniglarinin tamamlanmasi bireyi
eyleme gecirmede énemli bir konumdadir. Bu noktada hemsirelik 6grencilerinin el hijyenine
uyum davraniglari 6nem kazanmaktadir (Jeong ve Kim, 2016). Bilgi, inang, tutum ve algi gibi
bireysel faktorler el hijyenine uyum davranisini etkilemekte, bu faktérler dogrultusunda el
hijyenine uyum davranisinin gelistiriimesi 6nemlidir (Karadag, Iseri, Yildirim ve Etikan, 2016).
Bu arastirma hemsirelik 6grencilerinin el hijyeni ile ilgili tutum ve bilgilerinin, el hijyeni
uygulamalar ile iligkisini incelemeyi amaclamaktadir. Bu arastirmanin sorulari asagidaki
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sekildedir:

Ogrencilerin el hijyeni ile ilgili tutum ve bilgilerinin, el hijyeni uygulamalari ile iliskisinin ortaya
konulmasi; el yikamaya iligkin eksik ve pekistiriimesi gereken konularin belirlenmesini ve ilgili
noktalarda farkh 6gretim ydntemleri ile egitim verilmesini saglayacaktir.

Hemsirelik 6grencilerinin el hijyenine iliskin bilgi dizeyleri nedir?

Hemsirelik 6grencilerinin el hijyenine iligkin tutumlari ne diizeydedir?

Hemsirelik 6grencilerinin el hijyeni uygulama dizeyleri nedir?

Hemsirelik 6grencilerinin el hijyenine iliskin tutum ve bilgileri ile el hijyeni uygulamalari
arasinda iligki var midir?

2. Gereg ve Yontem

2.1. Aragtirmanin Tuara

Bu arastirma tanimlayici arastirma tasariminda planlanmistir.
2.2. Yeri ve Zamani

Aragtirma, 2021-2022 egitim-0gretim yili bahar déneminde, 15-31 Mart 2022 tarihleri arasinda
Pamukkale Universitesi Saglik Bilimleri Fakultesi ikinci, igtincu ve dérdincu sinif hemsirelik
bélimu égrencileri ile yapilmigtir.

2.3. Evreni, Orneklem ve Ornekleme Yéntemi

Arastirmanin evreni, 2021-2022 egitim-6gretim yili bahar dénemi Pamukkale Universitesi
Saglk Bilimleri Fakultesi ikinci, aginci ve doérduncu sinif hemsirelik bolima dgrencileri
(N=675) olusturmustur. Arastirmada o&rneklem secimine gidilmeden evren Uzerinden
cahsiimistir. Arastirma; klinik uygulamaya devam eden ve arastirmaya katiimaya génalli olan
o6grenciler ile yarutdlmastar. Birinci sinif 6grencileri, klinik uygulamalar olmadigr icin
calismaya dahil edilmemistir. Arastirmaya 627 6grenci katilmistir (katihm orani=%92,9).

2.4. Veri Toplama Araclari

Aragtirmanin verileri; Ogrenci Tanitm Formu, El Hijyeni Bilgi Anketi, Sosyal El Yikamaya
Yonelik Tutum Olgegi ve El Hijyeni Uygulama Envanteri ile toplanmistir.

Ogrenci Taniim Formu, arastirmacilar tarafindan literatlir dogrultusunda (Girlek Kisacik,
Sénmez, Cigerci, 2020; Ceylan, Gunes, Baran, Ozturk ve Sahbudak, 2020; Sensoy, 2021;
Turan, Mankan ve Polat, 2017; Zimmerman, Sladdin, Shaban, Gilbert ve Brown, 2020)
olusturulmus, calismaya katilan 6grenciler hakkindaki bilgileri (yasi, cinsiyeti, sinifi, hangi
klinikte uygulamaya ciktii, el hijyeni konusunda egitim alma durumu, egitim ihtiyaci, bilgi
duzeyi, alkol bazl el ovucu kullanma) iceren 8 sorudan olusmaktadir.

El Hijyeni Bilgi Anketi, Diinya Saglik Orgiitiniin saglik calisanlari igin gelistirdigi bir anket
olup (World Health Organization, 2023); coktan se¢cmeli (3 soru), evet-hayir (12 soru), dogru-
yanlig (4 soru), yapilan islemlerde hangi tur el hijyeni yonteminin gerekli oldugunu iceren
(ovma, yikama veya yok) (6 soru) sorulari icermektedir. Her dogru cevaba bir puan, yanlig
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cevaba 0 puan verilmektedir. Anketten 0-25 arasinda bir puan alinabilmektedir. Anket
Turkce’ye Saglik Bakanligi tarafindan cevrilmigtir.

Sosyal El Yikamaya Yénelik Tutum Olcegi Kalkan ve Karadag (2021) tarafindan
gelistiriimistir. Olgek yirmi madde ve 3 faktérden olusmakta olup Likert tipi (1 kesinlikle
katilmiyorum-5 kesinlikle katiliyorum) bir dlcektir. Olcekte 9 tane olumlu, 11 tane olumsuz
madde bulunmakta olup 1-11 maddeler ters puanlama yapilmaktadir. Olcekten 20-100
arasinda bir puan alinabilmektedir. Olgcekten alinan puanin yiksek olmasi el yikamaya yonelik
olumlu tutumun yuiksek oldugunu, dusik olmasi ise el ylkamaya yonelik tutumun dusuk
oldugunu gdstermektedir. Olgek toplam Cronbach-alfa degeri 0,825'tir. Bu arastirmada 0,902
olarak hesaplanmigtir.

El Hijyeni Uygulama Envanteri Thea van de Mortel tarafindan (2009), bireyin el hijyeni
uygulama durumunu belirlemek amaciyla gelistiriimistir. Olcegin Tirkce gecerlilik ve
guvenirlik calismasi Karadag ve digerleri (2016) tarafindan yapiimistir. Envanter 14 maddeden
olugsan, tek faktorlQ, likert tipinde (1=hic¢bir zaman-5=her zaman) bir envanterdir. Envanterden
14-70 arasinda bir puan alinabilmektedir. Envanterden alinan yuksek puan el hijyeni
uygulamalarinin her zaman yapildigini géstermektedir. Envanterin Cronbach-alfa degeri
0,85’tir. Bu arastirmada 0,801 olarak hesaplanmistir.

2.5. Veri Toplama

Arastirmanin verileri anket yontemi ile toplanmistir. Ogrencilere, teorik ders saati aralarinda
arastirma ile ilgili bilgi verilmis, katilmaya génulli olan égrencilerin yazil bilgilendirilmis onam
vermelerinin ardindan veri toplama araclari 6grencilere dagitilmistir. Veri toplama araclari
6grenciler tarafindan doldurulmustur. Veri toplama araclari yanitlama suresi ortalama 10-15
dakikadadir.

2.6. Etik Hususlar

Arastirmanin yapilabilmesi igin Pamukkale Universitesi Tip Fakiiltesi Girisimsel Olmayan Klinik
Arastirmalar Etik Kurulundan (25.02.2022-E.175637 tarih ve sayili) etik kurul onayi, Pamukkale
Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Dekanligindan yazili kurum izni alinmistir. Ogrencilere
aragstirmanin amaci anlatiimig, arastirma hakkinda bilgi verilmis, ardindan arastirmaya
katilmaya génulli olan 6grencilerden yazili bilgilendirilmis onam alinmistir. Arastirma Helsinki
Deklarasyonu dogrultusunda yurattlmastur. Arastirmada kullanilan veri toplama araglarinin
kullanimi icin gerekli izinler alinmistir.

2.7. istatistiksel Analiz

Verilerin tum istatistiksel analizleri, Statistical Package for the Social Sciences (SPSS) v.21
kullanilarak yapildi. Surekli degiskenlerde ortalama=standart sapma kullanilirken, kategorik
degiskenlerde sayi ve yluzde kullanilmigtir. Verilerin normal dagilima uygunlugu Kolmogorov-
Smirnov ve Shapiro-Wilk testleri ile incelenmigstir. Parametrik test varsayimlari saglandigindan,
bagimsiz gruplar karsilastirmada; Independent Samples Test, tek yonli ANOVA Analizi ve
post hoc bonferroni diizeltmesi kullanildi. Olgeklerin verilerinin karsilastinimasinda Pearson
korelasyon ve coklu dogrusal regresyon analizi kullanildi. Tam veriler icin istatistiksel
anlamlihk duzeyi p<0,05 olarak kabul edildi.
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3. Bulgular

Katilimcilarin yas ortalamasi 21,03+1,52 olup %83,7'si (n=525) kadindir. Ogrencilerin
cinsiyetleri arasinda el hijyenini uygulama puan ortalamalar agisindan istatistiksel olarak
anlaml bir farkhlik oldugu belirlenmistir (p=0,039). Kadin égrenciler el hijyeni uygulama
envanterinden daha yliksek puan (66,52+4,52) almistir. Ogrencilerin 6grenim gérdiigu sinifa
gore el hijyeni uygulamasi, sosyal el yikamaya yonelik tutumlari ve el hijyeni bilgi testi puani
ortalamalar acisindan istatistiksel olarak anlamli bir farklihk saptanmistir (p<0,05). Dérdlncu
sinif dgrencilerinin el hijyeni uygulama ortalamasi (66,94+3,89), Ucuncu sinif dgrencilerinin
sosyal el yikamaya yonelik tutum ortalamasi (64,79+6,96), ikinci sinif 6grencilerinin ise el
hijyeni bilgi testi ortalamasi (16,57+2,18) diger siniflara gére daha yuksektir. Yapilan ¢oklu
karsilastirma testi sonucunda sinfflar acisindan farkliigin; el hijyeni bilgi testi puan
ortalamalarina gére ikinci-Uguncu sinif ve Uglnci-dérdincu sinif arasinda oldugu, el hijyeni
uygulama envanteri puan ortalamasi agisindan ikinci-dérdincu siniflar arasinda ve sosyal el
ylkamaya yonelik tutum ortalamasi agisinda ise ikinci-ugtncu sinif ve ikinci-dérduncu sinif
arasinda oldugu saptanmistir (p<0,05). Arastirmaya katilan 6grencilerin uygulamaya ciktiklari
kliniklere gore sosyal el yikamaya yonelik tutum ve el hijyeni bilgi testi ortalamalari arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir farklik belirlenmis olup yogun bakim Unitesinde uygulamaya
cikan 6grencilerin sosyal el yikamaya yonelik tutum ve el hijyeni bilgi testi puan ortalamalari
daha yUksektir (p<0,05). Yapilan ¢oklu karsilagtirma testi sonucunda uygulamaya ciktiklar
kliniklere gére farkliligin; el hijyeni bilgi testi puan ortalamalarina gére yogun bakim-6zel
birimler arasinda oldugu ve sosyal el yikamaya yonelik tutum ortalamasi acisinda ise cerrahi
servis-yogun bakim, cerrahi servis-psikiyatri servisi arasinda oldugu saptanmistir (p<0,05).
Kadin &6grenciler erkek ogrencilere gbre el hijyeni bilgi testinden daha ylksek puan
(16,48+2,23) almis olup aradaki fark istatistiksel olarak anlamlidir (p<0,05). El hijyeni
konusunda egitim alan &grencilerin el hijyeni uygulama envanteri ve sosyal el ylkamaya
yonelik tutum 6lcegi puan ortalamalari, egitim almayan 6grencilere gére anlamli derecede
yiksektir (p<0,05). Ogrenciler el hijyeni uygulamalari hakkindaki bilgi diizeylerini iyi ve orta
olarak degerlendirmis olup iyi bilgi duzeyine sahip égrencilerin el hijyeni uygulama envanteri
ve sosyal el yikamaya yoénelik tutum dlce@i puan ortalamalarn istatistiksel olarak anlamli
derecede yuksektir (p<0,05) (Tablo 1).

Tablo 1. Hemsirelik Ogrencilerinin Sosyodemografik Ozellikleri (n=627)

El Hijyeni Sosyal El Yikamaya
Sosyodemografik Ozellikler Uygulama Yénelik Tutum El Hijyeni Bilgi Testi

Envanteri Olcegi

n (%) Ortalama+SS Ortalama=SS Ortalama=SS

Cinsiyet
Kadin 525 (83,7) 66,52+4.52 63,48+8,59 16,48+2,23
Erkek 102 (16,3) 65,50+4.95 62,92+6,84 15,63+2,49
P degeri* 0,039 0,533 0,001
Yas
20 yas ve alti 240 (38,3) 66,29+5,38 62,95+8,83 16,36+2,43
21-24 372 (59,3) 66,31+4,08 63,65+8,06 16,29+2,23
25 yas ve Ustl 15 (2,4) 68,53+2,82 64,00+6,35 16,73+1,79
P degeri** 0,181 0,577 0,750
Sinif
2.Sinif 252 (40,2) 65,84+4,22 61,64+9,99 16,57+2,18
3.Sinif 210 (33,5) 66,52+5,43 64,79+6,96 15,86+2,53
4.Sinif 165 (26,3) 66,94+3,89 64,27+6,50 16,56+2,07
P deg@eri** 0,046 0,001 0,001
Uygulama Yaptidi Klinik
Dahili servis 160 (25,5) 66,17+4,20 62,86+7,86 16,67+2,43
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Cerrahi Servis 219 (34,9) 66,26+4,28 61,97+9,83 16,22+2,17
Yogun Bakim 38 (6,1) 66,50+4,92 66,44+5,38 17,15+£1,74
Ozel Birimler 102 (16,3) 66,78+6,35 64,54+6,21 15,93+2,35
Psikiyatri Servisi 108 (17,2) 66,37+4,60 64,87+7,70 16,12+2,38
P degeri** 0,870 0,001 0,012

El hijyenine iligkin bir egitim aldiniz mi?

Evet 430 (68,6) 66,81+4,73 64,06+8,62 16,33+2,24
Hayir 197 (31,4) 65,37+4,6 61,91+7,46 16,32+2,43
P degeri* 0,001 0,003 0,950

El hijyeni ile ilgili egitim alma gereksinimi duyuyor musunuz?

Evet 184 (29,3) 66,28+3,99 62,77+8,31 16,58+2,32
Hayir 443 (70,7) 66,39+4,83 63,65+8,33 16,27+2,24
P degeri* 0.800 0,230 0,082

El hijyeni uygulamalari hakkinda bilgi dlizeyiniz sizce ne kadardir?

iyi 436 (69,5) 66,89+4,61 63,94+8,31 16,35+2,32
Orta 191 (30,5) 65,13+4,36 62,12+8,25 16,27+2,24
P degeri* 0,001 0,011 0,688

El hijyeni igin rutin olarak alkol bazli el ovucu kullaniyor musunuz?

Evet 437 (69,5) 66,55+3,94 63,67+7,53 16,44+2,19
Hayir 191 (30,5) 65,91+5,83 62,73+9,91 16,07+2,51
P degeri* 0,107 0,191 0,063

* Independent Samples **Tek yonli ANOVA

Ogrencilerin yarisindan fazlasi (%53,0) hastalar arasinda capraz enfeksiyonun ana bulasma
yolunun saglik calisanlarinin ellerinin temiz olmamasi dogru yanitini secmistir Ogrencilerin
sadece %23,4’U saglk hizmetiyle iligkili enfeksiyonlardan sorumlu olan en yaygin mikrop
kaynaklar hakkinda dogru bilgiye sahip olup cogunlugu (%71,8) hastane ortaminin saglik
hizmetiyle iliskili enfeksiyonlardan sorumlu oldugunu belirtmistir. Hastalara mikrop
bulagsmasini 6nlemeye ybnelik el yikama eylemlerinin hangi durumlarda yapilmasi gerektigine
iliskin cevaplar incelendiginde, 6grencilerin cogunlugu (%78,8) “hastanin yakin cevresine
maruz kaldiktan sonra” segcenegini isaretleyerek yanlis cevap vermislerdir. Saglk calisanlarina
mikrop bulasmasini dnlemeye yoénelik el yikama eylemleri incelendiginde ise 6grencilerin
cogunlugu (%90,7) “bir temiz/aseptik prosedirden hemen &énce’ secenegini isaretleyerek
yanlis cevap vermistir. Ogrencilerin yarisindan fazlasi alkol bazli el ovma ve su ve sabun ile el
yikama ilgili dogru yanlis sorularina en ¢ok “el ovmak, el yilkamaktan daha fazla cilt kuruluguna
neden olur” (%79,1) ve “el yikama ve ovalamanin sirayla yapilmasi énerilir’ (%86,9) cevaplarini
vermis olup %75,1’i “el ovma, el temizligi icin el yikamaya gére daha hizlidir” segenegini
isaretleyerek dogru cevabi vermistir. Ogrencilerin yarisindan fazlasi (%64,3) alkol bazli el ovma
isleminin eldeki mikroplarin gogunu yok etmesi icin gereken en az sure (20 saniye) hakkinda
dogru bilgiye sahipti. Saglik bakimina iliskin yapilan igslemlerde kullanilan el hijyeni ydntemine
iliskin 6@rencilerin yarisindan fazlasi tim islemler icin yikama yéntemini secmistir.

Ellerin zararli mikroplarla kolonize olma olasiliginin artmasiyla baglantili faktérden kacinma
konusunda 6grencilerin %90’dan fazlasi dogru cevap vermistir (Tablo 2).

Tablo 2. Hemsirelik Ogrencilerinin El Hijyenine iliskin Bilgi Diizeyleri (n=627)

El Hijyenine iliskin Bilgi Sorulari Dogru cevap sayisi (%)
Bir saglik kurulusunda hastalar arasinda potansiyel olarak zararll mikroplarin capraz bulagsmasinin ana yolu asagidakilerden
hangisidir?

a) Saglik calisanlarinin ellerinin temiz olmamasi (dogru) 332 (53,0)
b) Hastanedeki hava sirkulasyonu 28 (4,5)
c) Hastalarin kolonize yuzeylere maruz kalmasi (yatak, sandalye, masa, zemin, vb.) 94 (15,0)

d) Hastalar arasinda non-invaziv araglarin ortak kullanimi (stetoskop, basing
mansetleri vb.)
Saglik hizmetiyle iliskili enfeksiyonlardan sorumlu olan en yaygin mikrop kaynagi nedir?

173 (27,5)
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a) Hastanenin su sistemi 13 (2,1)
b) Hastane havasi 17 (2,7)
c) Hasta Uizerinde veya iginde zaten mevcut olan mikroplar (Dogdru) 147 (23,4)
d) Hastane ortami (ylzeyler) 450 (71,8)
Asagidaki el hijyeni eylemlerinden hangisi hastaya mikrop bulagmasini engeller?
Evet n (%) Hayir n (%)
Hastaya dokunmadan 6nce (Evet) 612 (97,6) 15 (2,4)
Vicut sivilarina maruz kalma riskinden hemen sonra (Evet) 509 (81,2) 118 (18,8)
Hastanin yakin ¢evresine maruz kaldiktan sonra (Hayir) 494 (78,8) 133 (21,2)
Bir temiz/aseptik prosedirden hemen dnce (Evet) 530 (84,5) 97 (15,5)
Asagidaki el hijyeni eylemlerinden hangisi mikroplarin saglik calisanina bulagsmasini engeller?
Evet n (%) Hayir n (%)

Bir hastaya dokunduktan sonra (Evet) 584 (93,1) 43 (6,9)
Vicut sivilarina maruz kalma riskinden hemen sonra (Evet) 577 (92,0) 0 (8,0)
Bir temiz/aseptik prosediirden hemen 6nce (Hayir) 569 (90,7) 8 (9,3)
Hastanin yakin ¢evresine maruz kaldiktan sonra (Evet) 416 (66,3) 211 (33,7)
Alkol bazli el ovma ve sabun ve suile el ylkama ile ilgili asagidaki ifadelerden hangisi dogrudur?

Dogru n (%) Yanhs n (%)
El ovma, el temizligi icin el ylkamaya gére daha hiziidir (Dogru) 471 (75,1) 156 (24,9)
El ovmak, el yikamaktan daha fazla cilt kuruluguna neden olur (Yanls) 496 (79,1) 131 (20,9)
El ovmak, mikroplara karsi el yikamaktan daha etkilidir (Yanhs) 158 (25,2) 469 (74,8)
El yikama ve ovalamanin sirayla yapilmasi 6nerilir (Yanls) 545 (86,9) 82 (13,1)
Alkol bazli el ovucunun elinizdeki mikroplarin gogunu 6ldirmesi icin gereken minimum sure nedir?
a) 20 saniye (Dogru) 403 (64,3)
b) 3 saniye 28 (4,5)
c) 1 dakika 81 (12,9)
d) 10 saniye 115 (18,3)
Asagidaki durumlarda hangi tur el hijyeni yontemi gereklidir?

Ovma Yikama Yok

n (%) n (%) n (%)
Karin palpasyonu 6ncesi (Ovma) 256 (40,8)  355(56,6) 6 (2,6)
Enjeksiyon yapmadan 6nce (Ovma) 137 (21,9)  490(78,1) -
Surgu bosaltildiktan sonra (Yikama) 136 (21,7)  491(78,3) -
Muayene eldivenlerini gikardiktan sonra (Ovma\Yikama) 222 (35,4) 405(64,6) -
Hasta yatagini yaptiktan sonra (Ovma) 212 (33,8) 397(63,3) (2 9)
Kanla gozle gorilur sekilde temas ettikten sonra (Yikama) 149 (23.8) 478(76.2)
Ellerin zararli mikroplarla kolonize olma olasiliginin artmasiyla iliskili olarak asagidakilerden hangisinden kacginilmahdir?

Evet Hayir

n (%) n (%)
Taki takmak (Evet) 600 (95,7) 27 (4.3)
Hasarl cilt (Evet) 596 (95,1) 31 (4,9
Yapay tirnaklar (Evet) 606 (96,7) 21 (3,3)
Dazenli el kremi kullanimi (Hayir) 149 (76,2) 478 (76,2)

Ogrencilerin veri toplama araglarindan aldiklar1 puanlar incelendiginde; sosyal el yikamaya ydnelik
tutum Glgegi puan ortalamasi 66,39+8,33, el hijyeni uygulama envanteri puan ortalamasi 66,28+4,07, el
hijyeni bilgi testi puan ortalamasi 16,33+2,30 olarak bulunmustur (Tablo 3).

Tablo 3. Hemsirelik Ogrencilerinin Sosyal El Yikamaya Yoénelik Tutum Olcegi ve El Hijyeni
Uygulamalari Genel Puan Ortalamalari (n=627)

Olgek Ortalama+SS Minimum Maksimum
Sosyal El Yikamaya Yonelik Tutum Olgegi 66,39+8,33 20 100
El Hijyeni Uygulama Envanteri 66,28+4,07 45 70
El hijyeni bilgi testi 16,33+2,30 10 22

Ogrencilerin el hijyeni uygulama envanteri ve sosyal el yikamaya yonelik tutum olgegi puan
ortalamalari arasinda pozitif yonde ve anlamli bir iliski belirlenmistir (r=,342, p<0,01) (Tablo 4).
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Tablo 4. Ogrencilerin Sosyal El Yikamaya Yénelik Tutum Olcegi, El1 Hijyeni Uygulama envanteri
ve El Hijyeni Bilgi Testi Puan Ortalamalar1 Arasindaki Iliski (n=627)

El Hijyeni Sosyal El Yikamaya
Uygulama Yénelik Tutum El hijyeni bilgi testi
Envanteri Olgegi
r P r P r P
El Hijyeni Uygulama Envanteri ) - ,206* 0,001 -,046 0,255
Sosyal El Yikamaya Yénelik Tutum Olcegi ,206* 0,001 - -,034 0,389
El hijyeni bilgi testi -,046 0,255 -,034 0,389 -

r: Pearson Korelasyon Analizi. * p<0,01

Yordayici degiskenler (sosyal el yikamaya yénelik tutum &lcegi, sinif diizeyi, el hijyenine iliskin
eqQitim alma durumu ve el hijyeni uygulamalari hakkindaki bilgi diizeyi) ile yordanan degisken
(el hijyeni uygulamalari) arasinda ikili ve kismi korelasyonlar incelendiginde, el hijyeni
uygulamalarn élcegi toplam puanlarinin; Sosyal El Yikamaya Yénelik Tutum puanlari ile pozitif
dusik duzeyde bir iligki (r=,206), sinif dizeyi ile pozitif distk dizeyde bir iliski (r=,098), el
hijyenine iliskin egitim alma ile negatif disik duzeyde bir iligki (r=-,145) ve el hijyeni
uygulamalari hakkinda bilgi dizeyi ile negatif diusuk duzeyde bir iligki (r=-,176) oldugu
gérulmastar. Yordanan degisken ve yordayici degiskenler arasinda anlaml bir iligki
bulunmustur (R = ,290, R?® = ,078, p<,001). Buna gore yordayici degiskenler hemsirelik
dgrencilerinin el hijyeni uygulamalar toplam puanlarindaki toplam varyansin yaklasik olarak
%8’ini aclklamaktadir. Standardize edilmis regresyon katsayilarina (B) gére, yordayici
degiskenlerin hemsirelik 6grencilerinde el hijyeni uygulamalarina yénelik toplam puanlari
uzerindeki 6nem sirasi sosyal el ylkamaya yonelik tutum, el hijyeni uygulamalari hakkindaki
bilgi duzeyi, el hijyenine iligkin bir egitim alma ve sinif dizeyi seklindedir (Tablo 5). Yapilan
coklu dogrusal regresyon analizinde yordanan degerler icin sacilim grafiginde dogrusal bir
iliski oldugu, noktalarin bir eksen etrafinda toplanma egilimi gésterdigi sGylenebilir (Sekil 1).

Tablo 5. Hemsirelik 6grencilerinde el hijyeni uygulamalar1 toplam puanlarinin yordanmasina
iliskin regresyon sonuclari

Ikili r Kismi r
Degiskenler B SS B t P
Sabit 63,383 1,653 37,731 <,001
§osy§\_l El Yikamaya Yo6nelik Tutum 092 022 167 4,249 <001 ,206 ,168
Olgegi

,098 ,088
Sinif ,493 ,223 ,086 2,214 ,027

-,145 -,104
El hijyenine iligkin bir egitim alma -1,006 ,387 -,101 -2,596 ,010
El hijyeni uygulamalar hakkinda -,176 -,152
bilgi diizeyi -1,498 ,391 -,150 -3,827 <,001

SS: Standart sapma, B: Beta, R = ,290 R = ,078 F = 14,238 p<,001
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Sekil 1. El hijyeni uygulamalarina yonelik standardize edilmis yordanan degerler icin
sacilim grafigi

4. Tartisma

El hijyeni, saglik bakim cevrelerinde enfeksiyonlarin azaltimasi ve énlenmesinde etkili, basit
ve ucuz bir yéntemdir. Hemsirelik 6grencilerinin el hijyenini dogru bir sekilde 6grenmeleri ve
uygulamaya aktarmalari, gelecekte meslegin profesyonel bir Uyesi olarak hasta guvenligine
O6nemli katkilar saglayacaktir. Bu arastirma hemsirelik 6grencilerinin el hijyeni ile ilgili tutum ve
bilgilerinin, el hijyeni uygulamalari ile iliskisini incelemektedir.

Arastirmaya katilan égrencilerden son sinif 6grencileri en ylksek el hijyeni uygulama puan
ortalamasina, ucluncu sinif 6grencileri en yUksek sosyal el ylkamaya yonelik tutum puan
ortalamasina, ikinci sinif 6grencileri ise en yuUksek el hijyeni bilgi testi puan ortalamasina
sahiptir. Calismanin yapildigi okulda son sinif dgrencileri haftada ti¢c gtin yogun bir klinik egitim
(intérnlk) yapmakta ve bu surecte klinik hemsireleri ile birlikte aktif calismaktadir.
Ogrencilerin  klinik uygulamalarini yaptiklar hastanenin enfeksiyon kontrol komitesi
hemsireleri el hijyeni slrveyans calismalarina son sinif 6égrencilerini de dahil etmektedir.
Hemsirelik 6grencileri ile yapilan bir c¢alismada, el hijyenine uyumun bagmsiz
belirleyicilerinden birinin klinik egitmenin rol modeli olmasi belirtiimistir (Foote ve El-Masri,
2016). Bundan dolayi son sinif hemsirelik 6grencilerinin el hijyeni uygulama puan ortalamasi
daha yiiksek olabilir. Uclincii ve ikinci sinif égrencileri ise hemsirelik bdlimi éJretim
elemanlari rehberliginde klinik uygulamalarini yapmaktadir. Klinik uygulamada eg@itmenlerinin
rehberliginde bircok beceriyi ayni anda gerceklestirmekte ve el hijyeni uygulamalar
psikomotor becerilerde dnemli bir yer almaktadir. Ogrencilere verilen geri bildirimler arasinda
el hijyeni ile ilgili verilen geri bildirimler Gg¢lncu sinif 6grencilerinin sosyal el yikamaya yénelik
tutum puan ortalamasi Uzerinde etkili olmus olabilir. El hijyeni uygulamalar Hemsirelik Esaslari
dersinin temel konularindan biri olup ikinci sinif 6grencileri el hijyeni ile ilgili dersi bu sinifta
hemsirelik esaslari dersinde almaktadir. ikinci sinif égrencilerinin, bilgilerinin yeni olmasi
nedeniyle daha yUksek puan almig olduklari distnulebilir. Ayrica her siniftaki 6grencilerin tim
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Olcek puan ortalamalar birbirine yakin cikmistir. Hemsirelik &grencileri ile yapilan bir
calismada daha iyi el hijyeni uygulamanin yordayicilar el hijyenine ydnelik iyi bir tutuma sahip
olma, erkek cinsiyette olma, el hijyeninin saglk hizmetleri ile iligkili enfeksiyonlari énlemede
etkili bir yéntem oldugunun farkinda olma, el hijyeni egitim ve seminerlerine katiima ve
hemsirelik egitiminin ilk yillarinda olma olarak belirlenmistir (Cruz ve Bashtawi, 2016).

Ogrencilerin sosyal el yikamaya yénelik tutum ve el hijyeni bilgi testi puan ortalamalarini klinik
uygulamanin yapildigi alanlar etkilemektedir. Yogun bakim Unitesinde klinik uygulama yapan
6grencilerin tutum ve bilgi puan ortalamalari daha ylksek bulunmustur. Yapilan bir calismada
6grencilerin el hijyeni uygulamalarina iliskin sosyallesmelerinde isyeri kulttrinan kilit bir rol
oynadigi belirtiimistir (Zimmerman, Sladdin, Shaban, Gilbert ve Brown, 2020). Bir diger
calismada; &grencilerin yogun bakim unitesinde klinik uygulama yapmasinin el hijyeni
uyumunu olumlu etkiledigi belirtiimistir (Alcan ve Dolgun, 2019). Bu noktada, yogun bakim
hastalarinin genellikle bagisiklik sisteminin sok, kanama, cerrahi operasyon, yetersiz
beslenme veya altta yatan diger hastaliklar nedeniyle baskilanmis olmasi ve yogun bakim
unitelerinde enfeksiyon kontrol komiteleri tarafindan daha sik el hijyeni surveyans
calismalarinin yapiimasi (Bulut, Bulut, Yigitbas ve Tuncay, 2017) &grencilerin el hijyeni
uygulamalar tzerinde etkili olmusg olabilir.

Hernandez-Garcia ve Cardoso (2013) tarafindan ispanyol hemsirelik 6grencilerinde el hijyeni
uyumu ve belirleyici faktdrleri inceleyen calismada belirleyicilerden biri cinsiyet olarak
belirtiimistir. Bu calismada kadin égrencilerin el hijyeni bilgi testi puanlarn anlamh derecede
daha yiksektir. Ukemizde yapilan bazi calismalarda da (Turan, Mankan ve Polat, 2017;
Karadag, Yildinm ve Iseri, 2016) benzer sonuclar elde edilmistir. Skodova ve digerleri (2015)
tarafindan yapilan calismada el hijyeni konusunda erkeklerin kadinlara gbére daha dikkatsiz
oldugu saptanmistir. Suudi Arabistan’da yapilan bir calismada ise bu calismanin tersine
erkeklerin el hijyenine daha iyi uyum gdsterdigi bildirilmistir (Cruz ve Bashtawi, 2016). Bunun
nedeninin erkeklerin kadinlara gbre sosyal olarak baskin olmalari ve gbrevleri yerine getirme
konusunda daha fazla guvenlerinin olmasi, kadinlarin ise daha dusuk 6zglUvene sahip ve
duygusal olarak daha savunmasiz olmalari olarak belirtiimistir. Ulkemizde ise kadinlarin ev
igleri vb. sorumluluklarn Gzerlerine almalari bu sonuca neden olmus olabilir.

Bu arastirmada 6grencilerin cogunlugu son 6 ayda el hijyeni egitimlerine katilmis olsa da
dgrencilerin yaklagik tcte birinin son 6 ayda el hijyeni konusunda herhangi bir egitim veya
6gretim midahalesi almadigi géz ardi edilemez. Sensoy (2021) el hijyeni ile ilgili yapilan yanhs
uygulamalarin ancak egitim ile diizeltilebilecegini ve gelecegin saglik personeli adaylari olarak
dgrencilere verilen egitime daha cok 6nem verilmesi gerektigini belitmektedir. Bu arastirmada
ayrica egitim alan égrencilerin el hijyeni uygulama ve sosyal el yikamaya yonelik tutumlari
istatistiksel olarak daha yuksektir. Bu calismayl destekleyen Cruz ve Bashtawi (2016)
calismalarinda el hijyenine iliskin egitim veya seminerlere katilmanin, el hijyeni uygulamasinin
yordayicilarindan biri oldugunu tespit etmislerdir.

Hastane kaynakl enfeksiyonlar, artan 6lim oranlari ve mali kayiplarla iliskili oldugu i¢in saglik
bakim ortamlarinda énemli bir sorundur (Labrague, McEnroe-Petitte, van de Mortel ve
Nasirudeen, 2018). Onlenebilir nitelikteki bu enfeksiyonlarin yayilmasini engellemede en etkili
yéntem el hijyenidir. Gelecegin saglk ¢alisani adaylarinin el hijyenine iligkin bilgilerinin yeterli
ve dogru olmasi, bu sorunun ortaya cikmasini engellemede anahtar bir role sahiptir. Bu
calismada 6grencilerin el hijyeni bilgileri orta diizeyde bulundu. Hemsirelik égrencilerinin el
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hijyeni bilgisini degerlendiren bazi calismalarda da benzer sonuglar saptanmistir (Cruz ve
Bashtawi, 2016; Nair, Hanumantappa, Hiremath, Siraj ve Raghunath, 2014). Yapilan bir
sistematik derlemenin sonucunda hemsirelik 6grencilerinin el hijyenine iliskin bilgisinin orta
duzeyde oldugu tespit edildi (Labrague, McEnroe-Petitte, van de Mortel ve Nasirudeen, 2018).

Bu calismada &grencilerin el hijyeni uygulamalarini yapma durumlarn yUksek bulundu.
Bulgularmiza benzer sekilde, yapilan calismalarda hemsirelik 6grencilerinin el hijyeni
uygulama puani yuksek olarak bildirilmistir (Gurlek Kisacik, Sénmez, Cigerci, 2020; Ceylan,
Gunes, Baran, Ozturk ve Sahbudak, 2020; Alcan ve Dolgun, 2019). Bu bulgular égrencilerin
genel olarak el hijyenini yaptiklarini géstermektedir. Ancak hemsirelik 6grencilerinin el hijyeni
davranislarinin gézlemlendigi calismalarda; 6grencilerin yeterli sayida ve slrede el yikamak
icin dogru tekni@i kullanmadiklari (Avsar, Kasikci, ve Yagci, 2015) ve yeterince uygulamadiklari
(Kelcikova, Skodova ve Straka, 2012) bildiriimektedir. Yapilan galismalarda el hijyeni bilgi
seviyesindeki artisin, el hijyeni uygulamalarini etkilemedigi belirtiimistir (Cruz ve Bashtawi,
2016; Ward, 2011).

Bu calismanin sonucunda el hijyeni uygulama ile sosyal el yikamaya yonelik tutum arasinda
pozitif yébnde ve istatistiksel olarak anlaml bir iligki oldugu tespit edilmistir. El hijyeni
uygulamalar élceg@i toplam puanlarinin; sosyal el yilkamaya yénelik tutum puanlarn ve sinif
duzeyi ile pozitif disik duzeyde bir iliski, el hijyenine iligkin eg@itim alma ve el hijyeni
uygulamalari hakkinda bilgi diizeyi ile negatif distk dizeyde bir iliski oldugu gériimustar. Bu
calismanin sonucuna benzer sekilde, Cruz ve Bashtawi (2016) yaptiklar ¢calismada el hijyenini
uygulamasinin en o6nemli yordayicisi el ylkamaya yoénelik tutum olarak belirlenmigtir.
Hemsirelik dgrencilerinin, el hijyeninin yararlari hakkinda olumlu bir tutuma sahip olduklarinda
ve el hijyenine uymamanin risklerini anladiklarinda el hijyenini daha etkili bir sekilde uygularlar.

Bu arastirmanin baz sinirhliklari vardir. Elde edilen veriler ve sonuclar sadece calismaya
katilan hemsirelik 6grencilerinin el hijyenine yonelik verilerini yansitmaktadir. Bir diger sinirliik
ise verilerin hemsirelik 6grencilerinin 6z bildirimine dayali olmasidir.

5. Sonug ve Oneriler

Bu calismada, hemsirelik 6grencilerinin el hijyeni bilgi ve tutumlarinin orta diizeyde, el hijyeni
uygulamalarini yapma durumlarinin ise yuksek oldugu belirlenmistir. Ayrica, sosyal el
ylkamaya yo6nelik olumlu tutum arttikca el hijyeni uygulamasinin arttigr belirlenmistir.
Hemsirelik dégrencilerinin el hijyenine yénelik tutumlar degerlendirilmeli, olumlu tutumu ve
davranigl artirmak icin coklu egitim stratejileri (strekli izleme ve performans geri bildirimi vb.)
ile egitimler planlanmaldir.
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Extended Abstract

Introduction: One of the important components of ensuring and maintaining patient safety is
hand hygiene. Student nurses, who are part of the health team, interact with patients in clinical
practice. Therefore, they can be a source of infection. In addition, students themselves are
exposed to various infections in clinical practice. In order to protect patients and all health
care workers from infectious agents and to prevent health care-related infections, it is very
important for nursing students to have knowledge of standard precautions and to transfer this
knowledge to practice. Aim: This research aims to examine the relationship between nursing
students' attitudes and knowledge about hand hygiene and hand hygiene practices.

Matherials and Methods: The sample of this descriptive study consisted of 627 nursing
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department students at a state university. Student Information Form, Hand Hygiene
Information Questionnaire, Social Hand Washing Attitude Scale, Hand Hygiene Practice
Inventory were used for data collection. The data data analyzed with SPSS 21.0 package
program. Results: The mean age of the participants was 21.03+1.52 and 83.7% (n=525) were
female. In the study, statistical significance was determined between nursing students'
attitudes towards practicing hand hygiene and social hand washing, and their classes,
educational status, and knowledge levels (p<0.05). It was determined that there was a
statistically significant difference between the students' hand hygiene knowledge test and their
class, clinic and gender (p<0.05). Students evaluated their level of knowledge about hand
hygiene practices as good and moderate, and the mean scores of students with good
knowledge levels on the hand hygiene practice inventory and attitude scale towards social
hand washing were statistically significantly higher (p<0.05). The mean score of students'
social handwashing was determined as 66.39+8.33, hand hygiene practice score average
66.28+4.07 and hand hygiene knowledge test score average 16.33+2.30. A positive and
significant relationship was found between the students' hand hygiene practice inventory and
their scores on the social handwashing attitude scale (r=.342, p<0.01). A significant
relationship was found between the predicted variable and the predictor variables (R = .290,
R2 = .078, p<.001). Accordingly, the predictor variables explained approximately 8% of the
total variance in the total scores of hand hygiene practices of nursing students. According to
the standardized regression coefficients (B), the order of importance of the predictor variables
on the total scores of hand hygiene practices in nursing students is attitude towards social
hand washing, level of knowledge about hand hygiene practices, receiving training on hand
hygiene, and grade level. Conclusion and suggestions: According to the findings of the study,
students' attitudes towards social hand washing are moderate, their hand hygiene practices
are high and their knowledge level is moderate. It was determined that there was a positive
and significant relationship between students' attitudes towards social hand washing and
hand hygiene practices. It is recommended that regular observation and audit be carried out
and awareness-raising activities be planned to increase hand washing behavior and turn it
into a habit. In addition, more evidence can be obtained through experimental studies using

multiple training strategies.
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