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OZET

Bu calismada kan ve viicut sivilari yolu ile bulasan infeksiyon etkenleri olan hepatit B viriis (HBV), hepatit C virtis (HCV)
ve human immunodeficiency virlis (HIV)'den korunma yollarina iliskin pilot calisma olarak saglk calisanlarina verilen
editimin etkinligini ve mesleki uygulamalari sirasindaki korunma tutumlarinin degerlendirilmesi amaclanmigtir.

Hastanedeki 256 laboratuvar g¢alisanindan 40 ‘ma bir giinliik egitim programi uygulanmistir. Egitimin sonunda bilgiyi
o6lgcmek amaciyla soru formlari uygulanmigtir. Verilen egitimin etkinligi bir yil sonra bu gruptan ulagilabilen 30 ve egitim
almamig 36 saglk calisanina ayni soru formlan uygulanarak dederlendirilmistir. Ayrica calisma ortaminda korunmaya
iliskin tutumlarda her iki gruba uygulanan farkll bir soru formu ile arastirilmigtir.

Egitimin bitiminde uygulanan soru formundaki dogru yanit ortalamasi (17.53+1.72), bir yil sonra uygulanan soru for-
munda verilen dogru yanit ortalamasindan (15.90+2.17) daha yiiksek (t=3.078, p=0.005) saptanmistir. Egitim alanlarin
bir yil sonraki dogru yanit ortalamasi olan 15.90+2.17 egitime hi¢c katiimamis olanlarin dogru yanit ortalamasindan
(13.63+2.75) istatistiksel olarak anlamli diizeyde yiiksek (1=3.645, p=0.001) bulunmustur. El yikama tutumunda egitim
alan ve almayan grup arasinda anlamii bir fark olugtugu gorilmugtlir.

Sagdlik calisanlarinin kan ve viicut sivilari ile bulasan hastaliklardan korunmalarina yonelik bilgilerinde artis saglamak,
zaman igerisinde azalmasini 6nlemek ve ayrica dogru tutum ve davranig gelistirmelerini saglamak icin belirli araliklar ile
ve slirekli olarak hizmet ici egitimlere gerek oldugu sonucuna varilmigtir.

SUMMARY

In this study, the efficiency of an educational program for health ¢are workers about prevention methods from blood
borne infectious agents (hepatitis B viriis, human immunodeficiency viriis and hepatitis C viriis) and attitudes regarding
prevention of infections were evaluated. An educational program was prepared for 40 laboratory technicians among the
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total of 256 in the hospital. A questionnaire was applied for testing the knowledge about blood borne infections after the
program. After one year the same questionnaire and a new one for testing the attitude were applied to the same group
(n=30) and a control group (n=36) which didn't participated in the previous educational program.The mean number of
correct answers in the post-test which was applied at the end of the educational program (17.53+ 1.72) was greater than
the mean number of correct answers (15.92+ 2.17) in the test applied after a year. The mean number of correct answers
were significantly higher in the group that attended to the educational program compared with the control group
(13.63+2.75). A statistically significant difference was noted about the washing hands attitude in the group that attended

to the educational program compared with the control group.

in conclusion, continuous education is necessary for health care workers to increase and maintain the knowledge of
preventive strategies for blood borne infectious agents and to develop appropriate attitude.

GiRiS

Kan ve vicut sivilan ile bulasan infeksiyon etkenleri, sag-
Ik calisanlar icin énemli bir meslek hastalidi riskini olus-
turmaktadir. Bu infeksiyon etkenlerinin basinda hepatit B
viriisi (HBV), hepatit C virisi (HCV) ve insan immin
yetmezligi virist (HIV) gelmektedir (1).

Saglk personelinde, HBV ile karsilasma orani hastayla
temastan cok kan ile temas etme orani ile paralel artis
gostermektedir. Ulkemizde yapilan galismalarda saglk
personelinde hepatit B ylzey antijeni (HBsAg) olumlulugu
ortalama %8 (%3.5-16.4) ve anti-HBs olumlulugu %40
(%17.9-52.9) olarak saptanmistir (2). Saghk calisanla-
rnda HCV infeksiyon prevalansi ise ortalama %1-1.4 iken
genel popilasyonda bu oran %1'in altinda olarak bildiril-
mektedir (3, 4). Almanya’'da yapilan bir calismada benzer
olarak anti-HCV olumlulugu 1033 saglik calisani arasinda
%0.58 oraninda saptanirken, kan dondrleri arasinda bu
oran %0.24 bulunmustur (5).

HIV'in mesleki kaza sonucu bulagsma iliskin olarak
1996'da ABD'den olmak tizere ¢cogu infekte hastaya iligkin
sivri aletler ile perkitan yaralanma sonucu olustugu kabul
edilen 51 HIV olgusu bildirilmistir (1).

Bu calisma ile; surekli olarak hastalarin kan ve vicut
sivilari ile temas etme durumunda olan saglk personeline
uygulanan ve uzun erimde hizmet ici egitim kapsaminda
tum saglik galisanlarina verilmesi hedeflenen egitim prog-
raminin etkinliginin egitim alan ve almayan grubun karsi-
lastinimasi (zerinden degerlendirilmesi ve her iki grubun
galisma ortamindaki tutumlarinin karsilastinlmasi amac-
lanmigtir.

GEREC YONTEM

Hastanedeki laboratuvar calisanlar icin kan ve vicut
sivilaryla - bulasan hastaliklardan korunmaya yonelik
interaktif egitim tekniklerinin kullanmldigi bir gunlik egitim
programi, Halk Saghgi, Mikrobiyoloji ve Klinik Mikrobiyoloji
Anabilim Dallar’nin ortak igbirligi ile hazirlanmigtir. Hasta-
nedeki sirekli egitim programinda yer almasi planlanan
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bu programin etkinliginin degderlendirilmesi icin ilk iki egi-
tim pilot calisma olarak uygulanmistir. Hastanede toplam
24 laboratuvarda, 256 laboratuvar calisani bulunmaktadir.
Etkilesimli egitim tekniklerinin uygulanabilirlii acisindan
her bir egitim programi 20-30 kisi ile sinirh tutulmustur.
Hastanedeki tim laboratuvarlarda ¢alisanlarin listesi
icinden her laboratuvardan kura ile iki kisi segilmistir.
Secilen kisiler icinden 8'i ¢esitli nedenlerle (saglik sorunu,
yillik izin) egitime katilamamstir. Egitimi degderlendirmek
uzere kurs 6ncesinde ve sonrasinda farkh iki soru formu
kullaniimigtir.  Ayrica egitim suresince aktarilan bilginin
kahcihgini degerlendirmek amaciyla da bir yil sonra kurs
sonunda kullanilan soru formunun aynisi bu gruptan ula-
silabilen 30 laboratuvar c¢alisanina uygulanmigtir. Bilgi
diuzeyindeki degisim bagiml gruplarda t-testi ile degerlen-
dirilmistir. Ayrica hastanedeki her laboratuvardan egitime
katiimamis olanlar iginden kura ile ikiser kisi secilerek
kontrol grubu olusturulmustur. Yapilan egitimin bilgi aci-
sindan etkinligini degerlendirmek amaciyla kurs sonunda
uygulanan soru formu egitime katiimamis olan 48 labo-
ranttan 36'sina es zamanl olarak uygulanmis ve bilgi
dizeyi farki bagimsiz gruplarda t-testi ile degerlendirilmis-
tir. Kontrol grubundaki 12 laboranta izin, yer degisikligi gibi
nedenlerle ulagilamistir. Bilgi diizeyini 6lgen soru formu-
nun yanisira egitime katilan ve katiimayanlara laboratu-
varda kan ve vicut sivilariyla bulasan hastaliklardan
korunma tutumlarnni sorgulayan bir soru formu doldu-
rulmustur.Tutum degisikliklerindeki siklik 5'i likert skalasi
kullanilarak degerlendirilmigtir. Bir tutum ancak “her za-
man” dogru olarak uygulaniyorsa dogru tutum olarak
kabul edilmigtir. Egitim alanlar ile almayanlar arasinda
dogru tutum acisindan fark ki kare testi ile degerlendiril-
mistir.

BULGULAR

Calismaya katilan her iki grubun yas, cins, 6grenim dizeyi
ve calisma yilina gore dagiimlar Tablo 1'de verilmistir.

Egitim alan ve almayan gruplar arasinda sosyodemografik
Ozellikler agisindan anlamli bir fark saptanmamistir.
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Egitimin bitiminde uygulanan soru formunda dogru yanit
ortalamasi 17.53+1.72 iken, bir yil sonra ayni form yanit
landiginda dogru yanit ortalamasi 15.90+2.17'e inmigtir.

Tablo 1. Calismaya katilanlarin yas, cinsiyet, egitim durumu, calisma

yillarina gére dagihimlar

Ortalamalar arasindaki bu fark istatistiksel olarak anlamli (EG'ST(;;V' ALAN :EelgTé;V' ALMAYAN | Ki kare | P
_ B n= n=
bulunmustur (t=3.078, p=0.005). R
20-29 3(%13) 8 (%23.5) 0.980 0.613
Egitim alanlarin bir yil sonraki dogru yanit ortalamasi 30-39 12 (%52.2) | 16(%A47.1)
15.90+2.17) il Siti hic katil lan! dod 40 ve st 8 (%34.2) 10(%29.4)
(15.90£2.17) ile egitime hic katilmamig olanlarin dogru Belirtmeyen 7 5
yanit ortalamasi (13.63+2.75) arasinda da istatistiksel Cinsiyet
olarak anlamli fark saptanmistir (t=3.645, p=0.001). Erkek 15 (%65.2) | 17(%50) 1290 | 0.256
> Kadin 8 (%34.8) 17(%30)
Belirtmeyen 7 2
Egitime katilan laboratuvar galisanlari ile egitime katiima- Ogrenim Duzeyi
mis | ratuvar lisanlar arasin | vikam Kisisel Lise 1 (%4.5) 8 (%23.5) 3.620 0.164
§ labo ?tu a Ca sa a arasinda e__ y a N a’__ sise Yiiksekokul 19(%86.4) | 23J%67.6)
koruyucu 6nlemlerin (eldiven, maske, gozluk, onluk) alin- Oniversite 2(%9.1) 3 (%8.8)
masl, kaza sonrasi uygulamalari, Hepatit B profilaksisi ve Belirtmeyen 7 2
T ey ' Calisma yili
laboratuvar temizligine iliskin tutumlari Tablo 2'de karsi Sl ve olf A(%17.4) |8 (%2351 0342 0843
lastinimistir. 6-15 yil 9(%39.1 13(%38.2)
2 2 y ( )
16 yil ve lizeri | 10(%43.5) | 13 (%38.2)
Belirtmeyen 7 2
Tablo 2. Egitim alma durumuna gore laboratuvarda korunmaya yonelik dogru tutumlarin dagilimi
Dogru tutum gosterenler
Egitim almig Egitim Almamig
(n=30) (n=36)
Tutum degerlendirilen mesleki uygulamalar Say! % Sayi % Kikare* =]
Hasta ile temastan 6nce el yikama 15 53.6 10 28.6 4.062 0.04
Hasta ile temastan sonra el yikama 28 93.3 27 75.0 3.960 0.04
Calisma bitiminde el yikama 29 96.7 33 91.7 0.719 0.39
Onliik giyme 28 93.3 33 . 91.7 0.065 0.79
Eldiven giyme 19 63.3 19 52.8 0.746 0.38
Maske ve gozlik kullanma 8 26.7 8 22.9 0.126 0.72
Her hasta icin ayr eldiven 8 34.8 5 18.5 1.708 0.19
Eldiven ile ylzeylere dokunma 18 60.0 19 52.8 0.347 0.62
Kullanilmig ignelerin kiliflarinin_kapatilmaya calisilip_atilmasi 19 70.4 30 88.2 3.039 0.08
Kullanilmis kesici delici alet battiinda sabunlu su ile yikama 25 89.3 31 93.9 0.436 0.50
Kullanilmig kesici delici alet kazasindan sonra hepatit gostergelerini 22 78.6 26 76.5 0.039 0.84
degerlendirme
Kullanilmig kesici delici alet kazasindan sonra hastanin serolojisini 22 78.6 27 79.4 0.007 0.93
ogrenme
Kullaniimig kesici delici alet kazasindan sonra bir uzmana basvurma 20 71.4 22 66.7 0.160 0.68
Temas Oncesi hepatit B profilaksisini yaptirma 27 93.1 31 88.6 0.383 0.53
Kullanilmis kesici delici aletleri 6zel atik kaplarina atma 26 89.7 31 88.6 0.019 0.89
Hergiiniin sonunda laboratuar yiizeylerini dezenfektan ile temizleme 15 51.7 10 28.6 3.57 0.05
Kontaminasyon durumunda laboratuvar ylizeylerini yogun 26 89.7 27 771 1.744 0.18
dezenfektan ile temizleme

* Ki kare testi ilgili mesleki uygulama sirasinda dogru tutum ve yanls tutum gdsteren ve egitim alan ve almayan seklinde siniflanan dért gozli tablolardan

elde edilmistir (SD=1)

Egitime katilan ve katilmayan laborantlar arasinda sadece
hasta ile temas Oncesi ve sonrasi el yikama aligkanlg
acisindan istatistiksel anlamli fark saptanmistir. Buna kar
sin kisisel koruyucu (Onluk, eldiven, maske, gozliik) 6n
lemlerin alinmasi, kaza sonucu yaralanma olmamasina

Cilt41, Sayi 4, Ekim-Aralk, 2002

yonelik dnlemler (ignelerin kiliflarinin kapatilarak atiimasi),
kaza sonrasi izlenecek yol, temas oOncesi hepatit B
profilaksisi ve laboratuar dezenfeksiyonu acisindan ise
gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark bulu
namamigtir.
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TARTISMA

Bu calismada kan ve vicut sivilan ile bulasan hastaliklar
konusunda egitim alan laboratuvar calisanlarinin bilgi
dizeylerinin egitimden hemen sonra ve egitimden bir yil
sonra egitim almamig gruptan daha yiksek olmasi uygu
lanan egitim programinin etkili oldugunu ortaya koymus
tur. Bircok Ulkede saglik calisanlarina yonelik egitim prog
ramlarinin  bilgi duzeyinde anlamli bir artiga yol actigi
saptanmistir (6,7,8); Pakistan'da pratisyenlerin HIV konulu
bir egitimde egitim 6ncesi %45 olan dogru yanit oraninin
egitim sonunda %95'e cikti§i gézlenmistir (6).

Kisa egitim programlarinin bilgi dizeyini artirdigi, fakat
tutum ve davraniga hemen yansimadi§i, davranisa do-
nusmesinin ancak egitim programlarinin ilk ise baslama
surecinde verilmesi ve sirekli uygulanmasi ile gergekle-
sebilecegi yapilan calismalarda vurgulanmaktadir; HIV
infeksiyonu konusunda 6grencilere ve benzer sekilde
anestezi personeline verilen egitim programinin ardindan
yapilan bilgi, tutum ve davranis degerlendirmesinde egi-
tim oncesi ve sonrasi bilgi dizeyinde gdzlenen belirgin
artis tutum ve davranista gozlenememistir(7,8). Davranis
degisikligi acisindan oOnerilen saglik calisanlarina sirekli
egitim programlarinin hizmet ici egitim seklinde uygulan-
masidir (8, 9, 10, 11, 12). Bu calismada da egitim prog-
ramina katiim bilgi dizeyinde anlamli fark yaratirken
tutum agisindan egitim alan ve almayan laboratuar cali-
sanlar arasinda sadece hasta ile temas dncesi ve sonrasi
el yikama aliskanhginda farka yol agabilmistir. El yikama-
nin enfeksiyonu 6nleme ve enfeksiyon dongusunu kir-
mada ¢ok onemli roli oldugu kabul edilen bir gergektir
(13). Bu gercekten hareketle egitim programinin, sadece
el ylkama dogru tutumu kazandirmasiyla bile etkili oldugu
sdylenebilir.

Laboratuvar ortaminda kan ve vicut swvilariyla bulasan
infeksiyonlardan korunmaya ydnelik tutum anketini doldu-
ran tim laboratuvar galisanlarinin %90'indan fazlasi ca-
isma bitiminde el yikama aliskaniidi oldugunu ifade et-
miglerdir. Onliikk, maske, gézliik ve eldiven kullanimi egi-
tim alan ve almayan her bir grupta %8-33 arasinda de-
gismektedir. Ozellikle eldiven giyme her bir grupta %22-26
arasinda deg@ismekte olup bu oranin oldukga dusik ol-
dugu goérilmektedir. Kirsehir Devlet Hastanesi'nde calisan
hemsirelerin %68'inin (14), Ankara'da lUc hastanede ya-
pilan calismada hastane calisanlarinin %83.3'Unun (15),
izmir Yenisehir SSK Hastanesi'nde galisan hemsirelerin
%52.78'inin  (16), Siilleyman Demirel Universite Hasta-
nesi'nde calisan saglik personelinin ise yarisinin hasta ile
ilgili islem yaparken eldiven giydikleri saptanmigtir (17).
Bu calismada dusuk eldiven giyme oraninin ise, egitim
sirasinda ifade edildigi sekli ile o dénemde sarf malze-
melerinin sayisal azligindan ve 6zellikle de eldiven yeter-
sizliginden kaynaklandi§i ortaya gikmistir. ABD Virginia'da
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hemsirelik dgrencilerinde enjeksiyon, IV girisim gibi mes-
leki uygulamalar sirasinda eldiven kullanimi %99, is elbi-
sesi giyme %83, maske kullanma %91, goézlik %60,
onliik %38, yiiz koruyucusu kullanma %51 olarak ifade
edilmis ve kan, vucdt sivilarina maruziyete neden olabile-
cek is kazalarinin cogunun s6z konusu kisisel koruyucula-
rin kullanimi ile dnlenebilecedi saptanmistir(18).

Temas oOncesi hepatit B profilaksisinin hastanemiz labo-
ratuvar calisanlarinda egitim alan ve almayan her iki
grupta da sirasiyla %88 ve %93 gibi yiiksek diizeylerde
bulunmasi bu konuda calisanlarin ¢ok duyarli olmalarina
ve hastanemizde saglik personeline yonelik hepatit B
profilaksisi kampanyalarinin olumlu sonuglarina baglan-
mistir. Kirsehir Devlet Hastanesi'nde bu oran %23 (14),
Ankara Numune Hastanesi'nde %64.4 (17), izmir Yenige-
hir SSK Hastanesi'nde %57.93 (16), Sileyman Demirel
Universite Hastanesi'nde ise %48 olarak bildirilmistir (17).

Kesici delici alet yaralanmalarinin 6nlenmesi acisindan
hastaya kullanilan ignelerin kiliflarinin kapatildiktan sonra
atma tutumu egitim almis ve almamis gruplarda sirasiyla
%70 ve %88 iken Izmir Yenisehir SSK Hastanesi'nde bu
oran %82 olarak bildirilmistir (16). Kullanilmis kesici delici
aletleri 6zel atik kaplarina attiklarini ifade edenler egitim
almis ve almamis grupta %89 iken Ankara'da yapilan
calismada bu oran %42 olarak belirtiimigtir. Calismaya
katilan laboratuar calisanlarinin bu konuda duyarl olduk-
lar1 gorulmektedir. Yine ABD Virginia hemsirelik 6grencile-
rinin %94'G hasta odalarinin %75'inden fazlasinda ozel
atik kaplarinin bulunmasinin kullanilmig kesici delici alet-
leri guivenli sekilde ortamdan uzaklastirmayi kolaylastirdi-
gini belirtmislerdir (18).

Subkitan kesici delici alet yaralanmalari sonrasi yapila-
caklara iliskin olarak yara yerini sabunlu su ile yilkama
tutumu; egitim alan ve almayan her iki grupta da %90
oranlarinda, kendi hepatit gostergelerini degerlendirme
%76-78 arasinda, hastanin serolojisini 6grenme tutumu
%78-79, kaza sonrasi bir uzmana basvurma tutumu ise
%66-71 oranlarinda ifade edilmistir. Ankara Numune
Hastanesi'nde yapilan bir calismada yara yerinin temizligi
%36.4, uzman hekime basvurma tutumu %32.8 olarak
bildirilmistir. Bu durum calismaya katilan laboratuvar ¢al-
sanlarina gore dusuk oranlarda oldugu ifade edilmistir
(19).

Calismaya katilan laboratuvar calisanlarinin her gunin
bitiminde laboratuvar yiizeylerini temizleme tutumu egitim
alan grupta %51.7 oraninda egitim almayan grupta ise %
28.8 gibi dusik oranlarda ifade edilmistir. Herhangi bir
kontaminasyon durumunda laboratuvar yizeylerini yogun
dezenfektan ile temizleme egilimi ise egitim alan grupta
%90, egitim almayan grupta %77 gibi rutin temizlemeye
gore daha yuksek oranda belirtilmistir.
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Egitim alan laboratuvar calisanlarinin bilgi duzeylerinde
bir yil sonra azalma oldugu saptandi. Ancak bu bilgi di-
zeyi hi¢ egitim almamis grup ile karsilastinidiginda yine
de yiksek oldugu goérildia. Bu durum ile ilgili olarak; uy-
gulanan egitim programinin etkili oldugu, zaman igerisinde
meydana gelebilecek bilgi diizey azalmasinin ise surekli
hizmet ici egitimle giderilebilece@i yorumu yapildi.

Pilot olarak gerceklestirilien bu calisma hastanedeki tim
laboratuvar galisanlarini temsil etmese de hem bilgi diize-

yini artiracak hem de dogru tutum kazandiracak ydnde
planlanan egitim programinin, hedef gruba yénelik olarak
uygulandiginda bilgi diizeyinde artisa neden oldugu gos-
termistir. Bilgi dlzeyinin artmasi ve zaman icerisinde bu
bilginin azalmasinin 6nlenmesi, ayrica saghk calisanlarina
uygulamalarinda mesleki kazalari en aza indirgeyecek
dogru tutum ve davranis kazandirabilmesi amaciyla
surekli hizmet ici eg@itimlerin verilmesinin yararl olacagi
gorustne variimigtir.
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