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ÖZET Amaç: Bu araştırma, hastanede yatan hasta ve hasta yakınları-
nın sağlık çalışanlarının el yıkama davranışı ile ilgili bilgi ve tutumla-
rını belirlemek amacıyla planlanmıştır. Araştırmanın ikincil hedefleri 
ise sağlık hizmetlerinin yürütülmesi sırasında hasta ve hasta yakınları-
nın el yıkama uygulamalarına katılmaya gönüllülük durumu ve el yı-
kamaya yönelik tutumları ile hastane, doktor ve hemşire seçimleri 
arasındaki ilişkiyi belirlemektir. Gereç ve Yöntemler: Tanımlayıcı tür-
deki araştırmanın örneklemini 2014-2015 yılları arasında araştırmaya 
katılmayı kabul eden hasta ve hasta yakınları (n=245) oluşturmuştur. 
Araştırma verileri, etik kurul izni alındıktan sonra hasta/hasta yakınla-
rının tanıtıcı özellikleri ile el yıkamaya ilişkin bilgi ve tutumları de-
ğerlendiren toplam 37 soruluk anket formu ile yüz yüze görüşme 
tekniği ile toplanmıştır. Verilerin analizi ortalama ve yüzdelik hesapla-
malar kullanılarak yapıldı. Bulgular: Hasta ve hasta yakınlarının 192 
(%78,4)’si, hastane enfeksiyonları konusunda bilgisi olduğunu ve gün-
lük yaşamlarında el yıkama/el hijyeninin her zaman çok önemli oldu-
ğunu rapor etmiştir. Hasta/hasta yakınlarının 178 (%74,5)’i hastanede 
yattıkları süre boyunca ellerini yıkama konusunda herhangi bir engelle 
karşılaşmadığını belirtirken, 159 (%64,9)’u sağlık çalışanlarının görüş 
alanı içinde ellerini yıkamasını istediğini ifade etmiştir. Hasta ve hasta 
yakınlarının 157 (%64,1)’si el hijyenini gerçekleştirmeyen sağlık çalı-
şanına el hijyenini hatırlatmak istediğini belirtmiştir. Hasta/hasta ya-
kınlarından 144 (%58,8)’ü sağlık çalışanlarının el yıkama 
davranışlarının doktor, 151 (%61,6)’i hemşire ve 160 (%65,3)’ı has-
tane seçimlerinde etkili olduğunu bildirmiştir. Sonuç: Araştırma bul-
gularına göre; çoğu hasta/hasta yakınının günlük yaşamında el hijyenini 
önemli bulduklarını saptadık. Sağlık çalışanlarının el yıkama endikas-
yonları ile ilgili bilgisinin yüksek düzeyde olduğunu ve sağlık çalışan-
larının el yıkama davranışını önemsediklerini ortaya koyduk. 
Hasta/hasta yakınlarının, sağlık ekibi üyelerinin el hijyeni davranışları 
konusundaki görüş ve tutumlarını belirlemeye yönelik farklı ve geniş 
örneklemlerle yürütülecek araştırmalar yapılması önerilmektedir.  
 
Anah tar Ke li me ler: Hastalar; el hijyeni; bilgi; tutum 

ABS TRACT Objective: The aim of this study was to determine the 
knowledge and attitudes of hospitalized patients and their relatives about 
the hand hygiene behavior of health care workers. The secondary objec-
tives of the research are; to determine the volunteering status of the patient 
and patient relatives' and the relationship between and attitudes towards 
handwashing during the delivery of health services and the choices of hos-
pital, doctor and nurse. Material and Methods: The sample of the de-
scriptive study consisted of patients and their relatives (n=245) who 
accepted to participate in the study between 2014-2015. After obtaining the 
approval of the ethics committee, the data were collected through a face-
to-face interview with a 37-item questionnaire, which evaluates the de-
mographic characteristics of the patient/patient's relatives and the 
knowledge and attitudes of hand hygiene. Data were analyzed using mean 
and percentage calculations. Results: It was determined that 192 (78.4%) 
of the patient/patient’s relatives reported that they had knowledge about 
nosocomial infections and that hand washing is always very important in 
their daily lives. It was found that 178 (74.5%) of the patients and relatives 
stated that they did not encounter any obstacles to washing their hands 
during their stay in hospital; 159 (64.9%) stated that they wanted health 
care workers to wash their hands within the field of view. Of the pa-
tient/patient’s relatives 157 (64.1%) stated that they wanted to remind the 
health care worker who did not perform hand hygiene. In the study, 144 
(58.8%) of the patient/patient relatives reported that the hand washing be-
haviors of healthcare workers were effective in the selection of physicians, 
151 (61.6%) nurses and 160 (65.3%) in hospital choices. Conclusion: Ac-
cording to the research findings; we revealed that most of the patients/rel-
atives consider hand hygiene important in their daily lives. In addition, we 
found that they have a high level of knowledge about the indications of 
handwashing of health workers and care about handwashing behavior of 
health workers. It is recommended to conduct studies with different and 
larger samples to determine the opinions and attitudes of the health care 
members about hand hygiene behaviors of patient/patient relatives. 
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Sağlık bakım ilişkili enfeksiyonlar, en önemli 
mortalite ve morbidite nedenlerindendir. Amerika 
Birleşik Devletlerinde, son yıllarda hastaneye başvu-
ran hastaların %5-10’un da sağlık bakım ilişkili en-
feksiyon geliştiği bildirilmektedir. Ülkemizde ise bu 
oran %1-16,5 arasındadır. Sağlık bakım ilişkili en-
feksiyon oranlarını azaltmada el hijyeni, tek başına 
en kolay, en ucuz ve en etkili yöntemdir.1-4 El hijyeni 
bugün tüm dünyada bir pandemi olarak kabul edilen 
başta koronavirüs hastalığı-2019 [coronavirus di-
sease-2019 (COVID-19)] olmak üzere birçok salgın 
hastalık ile mücadelede de önemini göstermiştir. 
Dünya Sağlık Örgütü (DSÖ), Hastalıkları Kontrol Ve 
Önleme Merkezi [Centers for Disease Control and 
Prevention (CDC)] ve diğer sağlık kuruluşları tara-
fından hazırlanan tüm rehberlerde de el hijyeni en baş 
sıralarda yer almaktadır.5  

Literatürde hastanelerde çalışan sağlık persone-
linin ellerinin kirli olması, virülansı yüksek ve çok 
sayıda ilaca direnç gösteren mikroorganizmaların 
hasta bireylere taşınarak yayılmasının %40’ından so-
rumlu olarak gösterilmektedir. El hijyeni uyum oran-
larının iyileştirilmesi, sağlık bakım ilişkili enfeksiyon 
oranları ve antimikrobiyal direnç oranlarındaki 
azalma ile yakından ilişkilidir. Sağlık çalışanlarının, 
doğru el yıkama davranışı ile hastane enfeksiyonları-
nın %50’den fazlasının önlenebileceği belirtilmekte-
dir.3,6,7 Sağlık çalışanlarının el hijyenine uyum 
oranlarındaki artış, hasta güvenliği ve bakım kalite-
sinin de en önemli göstergesidir.7  

CDC ve DSÖ’nün el hijyenini artırmaya yönelik 
daha önce yayımlanan rehberlerinde el hijyeni oran-
larındaki başarılı artışın, bakım noktasında alkol bazlı 
el dezenfektanlarının düzenli kullanımı, sağlık çalı-
şanlarının eğitimi, performans izleme ve geri bildi-
rim, iş yerinde hatırlatıcılar kullanma ve kurum 
düzeyinde kültür değişimini içeren çok modelli bir 
yaklaşım gerektirdiği belirtilmiştir.7-9 Bu rehberlere 
ek olarak, 2009 yılında yayınlanan Sağlık Hizmet-
lerinde DSÖ’nün El Hijyeni Rehberi’nde sürekli iyi-
leştirme ve hasta güvenliği için çok modelli el 
hijyeni kampanyalarında, ilk kez gönüllü ve motive 
olabilecek hasta ve hasta yakınlarının da kampan-
yaya dâhil edilmesi önerilmiştir. Eğitilerek bilin-
çlendirilen hasta ve hasta yakınlarının, kendilerine 
bakım veren sağlık çalışanlarının el hijyeni göz-

lemcisi olarak,  sağlık çalışanlarına ellerini yıkayıp 
yıkamadıklarını sormalarının, el hijyeni yaygın-
laşma etkinliğinin önemli bir adımı olduğu belirtil-
mektedir.6,10-15 Amerika ve Birleşik Krallık’ta 
yapılan bir dizi çalışmada da McGuckin ve ark. sağ-
lık çalışanlarından ellerini yıkamalarını isteyen aktif 
olarak güçlendirilmiş hastaların, sağlık çalışanları-
nın el hijyenine uyumunu %34-%94 oranında artı-
rabileceğini göstermişlerdir.11,14  

El yıkama davranışı sağlık çalışanlarının öz so-
rumluluğudur. Bunun yanı sıra, hasta ve yakınlarının 
sağlık personelinin el hijyenini yerine getirme duru-
munu sorgulayarak takip etmesinin de el yıkama dav-
ranışını tetikleyeceği ve el yıkama oranlarını 
yükselteceği düşünülmektedir. Literatürde sağlık ça-
lışanlarının, el hijyeni konusuna yönelik görüş ve tu-
tumlarını değerlendiren çalışmalar olmasına rağmen 
hasta ve hasta yakınları gözüyle sağlık personelinin el 
hijyeninin değerlendirildiği sadece birkaç yurt dışı 
araştırması vardır.6,9,10,12,14 Ülkemizde ise aynı amaçla 
yürütülen herhangi bir çalışma bulunmamaktadır. Bu-
radan yola çıkarak bu araştırmada; bir hastanede 
hasta ve hasta yakınlarının, sağlık çalışanlarının el yı-
kama davranışı ile ilgili bilgi, görüş ve tutumlarını 
belirlemek hedeflenmiştir. Araştırmanın ikincil he-
defleri ise sağlık hizmetlerinin yürütülmesi sırasında, 
hasta ve hasta yakınlarının el yıkama uygulamalarına 
katılmaya gönüllülük durumu ve el yıkamaya yöne-
lik tutumları ile hastane, doktor ve hemşire seçimleri 
arasındaki ilişkiyi belirlemektir. 

Çalışma sonuçlarının, sağlık kurumlarında 
bakım ve tedavi hizmetlerinden yararlanan hasta ve 
hasta yakınları arasında sağlık çalışanlarının el hij-
yeni davranışını başlatması ve sürdürmesine yönelik 
farkındalık oluşturacağı ve el hijyeninin yaygınlaştı-
rılmasına yönelik etkinliklere katkı sağlayacağı dü-
şünülmektedir.  

ArAştırmA SorulArı 

1. Hastanede yatan hasta ve hasta yakınlarının 
sağlık çalışanlarının el yıkama davranışıyla ilgili bilgi 
durumu nasıldır? 

2. Hastanede yatan hasta ve hasta yakınlarının 
sağlık çalışanlarının el yıkama davranışıyla ilgili tu-
tumu nasıldır? 
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 GEREÇ VE YÖNTEMLER 

ArAştırmAnın türü  

Bu araştırma tanımlayıcı ve kesitsel türde yürü-
tülmüştür. 

EvrEn vE ÖrnEklEm  

Bu araştırma, 2014-2015 tarihleri arasında bir eğitim 
ve araştırma hastanesinde yürütülmüştür. Araştırma-
nın evrenini veri toplama süresince hastanenin tüm 
cerrahi (Kulak burun boğaz, genel cerrahi, ortopedi, 
göz hastalıkları, beyin cerrahisi, göğüs-kalp damar 
cerrahisi, üroloji) ve dahili birimlerinde (dahiliye, nö-
roloji, gastroenteroloji) yatan toplam 312 hasta ve 
hasta yakını ile pediatri kliniklerinde yatan hasta ya-
kınları oluşturmuştur. Evrenin aynı zamanda örnek-
lemi oluşturması hedeflenmiş ve herhangi bir 
örneklem seçimine gidilmemiştir. Araştırmanın ör-
neklemini ise  bu tarihler arasında 18 yaşından büyük, 
herhangi bir iletişim engeli bulunmayan (işitme ve 
görme sorunu, zihinsel yetersizlik vb.) bilinci açık ve 
araştırmaya katılmayı kabul eden hasta ve yakınları 
(n=245) oluşturmuştur.  

vErilErin toplAnmASı 

Araştırma verileri, araştırmacılar tarafından kapsamlı 
literatür doğrultusunda geliştirilen anket formu ile 
toplanmıştır. 2,8-10,14,16-22 Anket formu hasta/hasta ya-
kınlarının tanıtıcı özellikleri (11 soru), el yıkama en-
dikasyonlarına yönelik bilgi (5 soru), görüşlerini (12 
soru) ve sağlık çalışanlarının el yıkama davranışına 
yönelik tutumlarını (9 soru) belirleyen toplam 37 so-
rudan oluşmuştur. Hasta ve hasta yakınlarının bilgi-
lerine yönelik 5 soru; Dünya Sağlık Örgütü’nün 
“Temiz Bakım Güvenli Bakımdır” kampanyasında 
yer alan ve ülkemizde Sağlık Bakanlığı 2009 -2011 
yılı hastane hizmet kalite standartları içinde de ya-
yımlanan sağlık çalışanlarına yönelik “El Hijyeni için 
5 Endikasyon Kuralı”na dayanmaktadır.3 

Anket formunu oluşturan sorular kapalı uçlu ni-
telikte olup tutumun değerlendirildiği sorular 5’li li-
kert tipi yanıtlar içermektedir. Yanıt kategorileri 
[1=“Kesinlikle katılıyorum”, 2=“Katılıyorum”, 
3=“Kararsızım”, 4=“Katılmıyorum”, ve 5=“Kesin-
likle katılmıyorum”] şeklindedir. Anketi oluşturan so-
ruların uygunluğu için 10 kişiden uzman görüşü 

alınmıştır. Anketin bir bireyde doldurulması ortalama 
8 dk’dir. Anket formu, yüz yüze görüşme ve kendi 
kendine raporlama teknikleriyle doldurulmuştur.  

vErilErin AnAlizi 

Araştırmadan elde edilen veriler, bilgisayar orta-
mında “Statistical Package for the Social Science” 
(SPSS) 20.0 paket programında değerlendirilmiştir. 
Verilerin sayı, yüzde, ortalama ve standart sapmaları 
hesaplanmıştır. Veriler sayı ve yüzdelikler ile tablolar 
halinde verilmiştir. 

ArAştırmAnın Etik YÖnü 

Araştırmanın yapılabilmesi için araştırmanın yürü-
tüldüğü Tepecik Eğitim ve Araştırma Hastanesi yerel 
etik kurulundan (Etik Kurul Tarih-No:2013-52/9) 
onay alınırken, araştırmanın yapıldığı kurum ve kli-
niklerden de yazılı izin alınmıştır 

Araştırma, Helsinki Bildirgesi prensiplerine 
uygun olarak yürütülmüştür. Verileri toplama aşama-
sından önce hasta/hasta yakınlarına yüz yüze gö-
rüşme tekniğiyle araştırma ile ilgili bilgi verilmiş ve 
sözel onamları alınmıştır.  

 BULGULAR  

Araştırma kapsamındaki kişilerin 145 (%59,2)’i hasta 
yakını, 100 (%40,8)’ü hastadır. Araştırmaya katılan 
hasta ve hasta yakınlarının 164 (%66,9)’ü kadın, yaş 
ortalaması 43+14,5’tir. Hasta ve hasta yakınlarının 
135 (%55,1)’ini cerrahi kliniklerde, 110 (%44,9)’unu 
dahili kliniklerde yatarak tedavi gören hastalar ve 
hasta yakınları oluşturmuştur. Hasta ve hasta yakın-
larının 186 (%75,9)’sı evli, 136 (%55,5)’sının ilköğ-
retim mezunu olduğu ve 127 (%51,9)’sinin herhangi 
bir yerde çalışmadığı tespit edilmiştir. Çalışmanın ya-
pıldığı tarihte, hasta ve hasta yakınlarının 86 
(%351)’sı 4-6 gündür hastanede yattıklarını ve 173 
(%70,6)’ü daha önce kendisi ya da ailesinden birinin 
hastanede yattığını bildirmiştir (Tablo 1). 

Hasta ve hasta yakınlarından 36 (%14,7)’sı 
yakın zamanda kendileri ya da yakınlarından birinde 
hastanede yatışı sırasında hastane enfeksiyonu geliş-
tiğini bildirmiştir. Hasta ve hasta yakınlarının 192 
(%78,4)’si hastane enfeksiyonları konusunda bilgisi 
olduğunu belirtirken, bilgisi olanların 98 (%50)’i sağ-
lık çalışanlarından, 42 (%21,4)’si sosyal medya or-
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ganlarından (TV, gazete) ve 18(%9,2)’i de internet-
ten bilgi edindiğini rapor etmiştir. Hasta ve hasta ya-
kınları hastanedeyken günde ortalama 10,8+11,8 defa 
ellerini yıkadıklarını, evde ise ortalama 9,01+8,2 defa 
ellerini yıkadıklarını rapor etmiştir. Hasta ve hasta ya-
kınlarının, 16 (%6,7)’sı yataktan kalkamama, 10 
(%4,2)’u lavaboların kirli olması, 8 (%3,4)’i lavabo 
sayısının yetersiz veya arızalı olması gibi nedenler-
den dolayı ellerini yıkayamadıklarını rapor etmiştir. 
Hasta/hasta yakınlarının 238 (%97)’i hemşire/dok-

torların el yıkama davranışının hastane enfeksiyon-
larını önlemede önemli olduğunu belirtmiştir. Her-
hangi bir sağlık çalışanının girişimlerinden önce 
ellerini yıkama durumunu 214(%87,3)’ü merak etti-
ğini belirtirken, 70 (%28,6)’i hastanede bulundukları 
sürede el yıkama konusunda eğitim aldığını rapor et-
miştir. Hasta ve hasta yakınlarının 156 (%63,7)’sı 
hastanede ulaşılabilir yerlerde el antiseptiği bulunma 
durumunu yeterli bulmuştur (Tablo 2). 

Hasta/hasta yakınlarının 199 (%81,2)’u sağlık 
hizmetlerinde el yıkamanın önemli olduğu yönünde 
görüş bildirmiştir. Hasta/hasta yakınlarından 160 
(%65,3)’ı hastanede sağlık çalışanlarının ellerini yı-
kayıp yıkamadığını gözlemlediğini belirtirken, 159 
(%64,9)’u sağlık çalışanlarının görüş alanı içinde el 
hijyenini gerçekleştirmesini istediğini belirtmiştir. 
Hasta/hasta yakınlarının 192 (%78,4)’si kendileriyle 
temas etmeden önce sağlık çalışanının el hijyenini 
gerçekleştirme durumunu bilmelerinin kendilerini 
çok rahatlatacağını ifade etmiştir. Hasta/hasta yakın-
larından 152 (%62)’si kendileriyle temas etmeden 
önce sağlık çalışanının el hijyenini gerçekleştirme du-
rumunu kendilerine söylenmesini isterken; 157 
(%64,1)’si  el hijyenini gerçekleştirmeyen sağlık ça-
lışanına el hijyenini hatırlatmak istediğini belirtmiş-
tir. Hasta/hasta yakınlarının 144 (%58,8)’ü doktorun 
sık sık ellerini yıkamasının doktor seçimlerini etkile-
yeceğini, 151 (%61,6)’i hemşirenin sık sık ellerini yı-
kamasının da hemşire seçimlerini etkileyeceğini 
bildirmiştir. Sağlık çalışanlarının el yıkama oranları-
nın hastane seçimlerini etkileyeceğini düşünenlerin 
sayısı 160 (%65,3) olarak bulunmuştur (Tablo 3). 

Hasta/hasta yakınlarının 230 (%93,9) ’u hastayla 
temas etmeden önce, 240 (%98) ’ı yara pansumanı, 
idrar sondası takma gibi aseptik işlemler öncesinde, 
237 (%96,7) ’si sağlık çalışanının ellerinin vücut sı-
vılarıyla kirlenme sonrasında, 230 (%93,9) ’u  has-
tayla temas sonrası, 227 (%92,7) ’si  hasta yatağı ve 
çevresindeki eşyalara dokunduktan sonra “Sağlık ça-
lışanının ellerini yıkaması gerekli midir?” sorusuna 
“Evet” yanıtını vererek doğru bilmiştir (Tablo 4) 

 TARTIŞMA  

Literatürde sağlık çalışanlarının el hijyenine uyum 
durumunun geliştirilmesini desteklemede, hasta ve 
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Tanıtıcı Özellikler n % 
Cinsiyet  
Erkek 81 33,1 
Kadın 164 66,9 
Yaş grupları 
<30 48 19,6 
30-39 68 27,08 
40-49 48 19,6 
50-59 49 20,0 
>60 32 13,1 
Klinik 
Dahili 110 44,9 
Cerrahi 135 55,1 
Medeni durum  
Evli 186 75,9 
Bekâr 59 24,1 
Eğitim seviyesi  
Okuryazar değil 17 6,9 
İlköğretim mezunu 136 55,5 
Lise mezunu 52 21,2 
Lisans mezunu 40 16,3 
Çalışma durumu 
Çalışmıyor 127 51,9 
Aktif olarak çalışıyor 76 31,0 
Emekli 42 17,1 
Hastanede kalış süresi 
1-3 gün 73 29,8 
4-6 gün 86 35,1 
7-9 gün 34 13,9  
10-13 gün 22 9,0 
14 gün ve üzeri 30 12,2 
Daha önce kendisinin/ailesinden  
birinin hastaneye yatma durumu 
Evet 173 70,6 
Hayır 72 29,4 

TABLO 1:  Hasta/hasta yakınlarının tanıtıcı özellikleri.



hasta yakınlarının katılımı üzerine oldukça sınırlı sa-
yıda çalışma bulunmaktadır.6,9,10,12,14 Çalışmamız, ül-
kemizdeki hasta ve hasta yakınlarının gözüyle sağlık 
personelinin el hijyeninin değerlendirildiği ve sağlık 
personelinin el yıkama endikasyonlarına ilişkin bil-
ginin incelendiği ilk çalışmadır. . 

Araştırmamız sonucunda, az sayıda bireyde ken-
dileri ya da aile/arkadaşlarından birinde geçmişte has-
tane enfeksiyonu geliştiği belirlenmiştir. Buser ve 
ark. çalışmasında hasta ve hasta yakınlarının 
%4’ünde, Kim ve ark. %6,2’inde, Wu ve ark. ise 
%10,8’inde, Sande-Meijide ve ark. hastaların 
%16’sında geçmişte hastane enfeksiyonu geliştiğini 

rapor etmiştir.6,7,17,21 Çalışmamızdan elde edilen veri-
ler, diğer çalışma sonuçlarına göre hafif yüksek ol-
makla birlikte, sözü edilen üç çalışmanın sonuçlarını 
destekler niteliktedir. Bu farklı yıllardaki araştırma 
bulguları hastane enfeksiyonlarının önemini koruyan 
güncel bir sorun olduğunu göstermektedir.  

Araştırmamıza katılan hasta ve hasta yakınları-
nın büyük çoğunluğu hastane enfeksiyonları konu-
sunda bilgisi olduğunu belirtirken; Buser ve ark.nın 
çalışma bulguları da (%84) çalışmamızı destekler ni-
teliktedir.21 Diğer yandan; hasta ve hasta yakınlarında 
hastane enfeksiyonlarına yönelik bilgi oranı Vijaya-
lakshmi ve ark.nın çalışmasında %28,7 olarak rapor 
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Özellikler n % 
Daha önce kendisi/ailesinden birinde hastane enfeksiyonu gelişme durumu 
Evet 36 14,7 
Hayır 209 85,3 
Hastane enfeksiyonları konusunda bilgi durumu  
Var 192 78,4 
Yok 53 21,6 
Hastane enfeksiyonları konusunda bilgi edinme kaynakları  
Sağlık çalışanları 98 50,0 
Sosyal medya organları (TV, gazete) 42 21,4 
Arkadaş/tanıdıklar 22 11,2 
İnternet 18 9,2 
Diğer 16 8,2 

X� * + SS Minimum Maksimum 
Hastanede günlük ortalama el yıkama sayısı 10,8+11,8 0 100 
Evde günlük ortalama el yıkama sayısı 9,01+8,2 3 60 
Hastane ortamında el yıkama engelleri 
Engelle karşılaşmama 178 74,5 
Yataktan kalkamama 16 6,7 
Lavaboların kirli olması 10 4,2 
Lavaboların yetersiz ve arızalı olması 8 3,4 
Koldan IV sıvı tedavisi uygulanması 5 2,1 
Odada el yıkama lavabosu olmaması 5 2,1 
Ameliyat olma 4 1,7 
Malzeme eksikliği (sabun, kağıt havlu) 4 1,7 
Diğer (acil durumlar, ağrı, alçılı olma) 9 3,6 
El yıkamaya ilişkin görüşler 
Sağlık çalışanlarının el yıkama davranışını önemli bulma 238 97,0 
Sağlık çalışanının girişimleri öncesi el yıkama durumunu merak etme 214 87,3 
Hastanede bulunulan sürede el yıkama konusunda eğitim alma durumu 70 28,6 
Hastanede ulaşılabilir yerlerde el antiseptiği bulunma durumunu yeterli bulma 156 63,7

TABLO 2:  Hasta/hasta yakınlarının el yıkamayla ilgili tanıtıcı özellikleri ve görüşleri.

* X =Ortalama; SS=Standart sapma.



edilmiştir.19 Bu oranın çalışmamız ve Buser ve 
ark.nın çalışmasından oldukça düşük olması, araş-
tırma kapsamındaki bireylerin farklı nitelikte ve ni-
celikte olması, daha önce eğitim alma durumlarındaki 
farklılıklardan kaynaklanabileceği düşünülmektedir.  

Çalışmamızdaki hasta ve hasta yakınlarının, has-
tane ortamında ev ortamındakine göre daha sık elle-
rini yıkadığı bulunmuştur. Katılımcıların çoğu 
hastanede ellerini yıkama konusunda herhangi bir en-
gelle karşılaşmadığını ifade ederken, yaklaşık çeyre-
ğinde el yıkamaya engel durumların, bireylerin kişilik 
özellikleri ve tercihleri ile yabancı bir ortam olan has-
tanede bulunma olduğu görülmüştür.  

Araştırma kapsamındaki bireylerin çoğu hasta-
nede bulundukları süre içerisinde el yıkama konu-
sunda eğitim almamasına rağmen el hijyeninde 5 
endikasyon ile ilgili bilgi sorularının hemen hemen 
tamamına doğru yanıt vermiştir. Vijayalakshmi ve 
ark.nın çalışmasında hasta ve hasta yakınlarının 
%72,3’ü, Sunkesula ve ark.nın eğitim öncesi yapılan 
anket çalışmasında çalışmamıza benzer şekilde has-
taların çoğunluğu el yıkamanın önemi konusunda 
eğitim almadığını ifade ederken, hastanede evdekine 
göre daha az ellerini yıkadıklarını ve hastanede kal-
dıkları süre boyunca çok hasta olmaları ya da lava-
boya yürüyememe durumlarının el yıkama 

durumlarına engel olduğunu bildirmiştir.19,23 Bu ça-
lışma sonuçlarımızı destekler niteliktedir. 

Bulgularımızla paralel sonuçlar gösteren, Buser 
ve ark. tarafından yapılan bir çalışmada hasta yakın-
larının %78’i el yıkamayı hastane enfeksiyonlarını 
önlemede en önemli önlem olarak gördüklerini be-
lirtmiştir.21 Bu bulguların aksine; Ong ve ark. ise  ça-
lışmalarında eğitim öncesinde, el yıkamanın hastane 
enfeksiyonlarını önlemedeki önemini bilen hasta ora-
nını %20 olarak bildirmiştir.24 Ong ve ark.nın bulgu-
ları ile Buser ve ark. ve çalışmamız sonuçları 
birbiriyle uyumsuzdur. Bunun nedeninin, araştırma-
lara katılanların nitelik ve niceliksel farklılıkları ve el 
yıkama konusunda eğitim alma durumu ile eğitim al-
mışsa eğitimin içerik ve kalitesindeki farklılıklardan 
kaynaklandığı düşünülmektedir.  

Çalışmamız kapsamındaki hasta ve hasta yakın-
larının yarısından fazlası el hijyenini gerçekleştirme-
yen sağlık çalışanına el yıkamayı hatırlatmak 
istediğini belirtmiştir. Bulgularımızla uyumlu olarak 
McGuckin ve ark.nın el hijyeni tutumlarına ilişkin 
yaptıkları çalışmada da, her 5 katılımcıdan 4’ü el yı-
kamanın önemi konusunda eğitim aldıkları takdirde 
sağlık çalışanlarına ellerini yıkayıp yıkamadıklarını 
sorabileceklerini ifade etmiştir.25 McGuckin ve Go-
vednick çalışmalarında kendilerine bakım veren sağ-

Gül BÜLBÜL MARAŞ ve ark. Turkiye Klinikleri J Nurs Sci. 2020;12(4):511-9

516

                Katılıyorum*              Kararsızım                Katılmıyorum** 
Sorular n % n % n % 
Sağlık hizmetlerinde el yıkamanın önemli olduğunu düşünüyorum 199 81,2 1 0,4 45 18,0 
Hastanede sağlık çalışanlarının ellerini yıkayıp yıkamadığını gözlemlerim 160 65,3 23 9,4 62 25,0 
Sağlık çalışanlarının el hijyenini görüş alanım içinde gerçekleştirmesini isterim/dilerim 159 64,9 22 9,0 64 26,0 
Benimle temas etmeden önce eğer sağlık çalışanının el hijyenini gerçekleştirdiğini 192 78,4 11 4,5 42 17,1 
bilirsem bu beni daha çok rahatlatır 
Benimle temas etmeden önce eğer sağlık çalışanı el hijyenini gerçekleştirmişse 152 62,0 28 11,4 65 26,5 
bunu bana söylemesini isterim 
El hijyenini gerçekleştirmeyen sağlık çalışanına, eğer birinin ona hatırlatması 157 64,1 34 13,9 54 22,0 
gerekiyorsa, hatırlatmak isterim 
Doktorun sık sık ellerini yıkamasının benim doktor seçimimi etkileyeceğini düşünüyorum 144 58,8 23 9,4 78 31,8 
Hemşirenin sık sık ellerini yıkama alışkanlığının benim hemşire seçimimi 151 61,6 20 8,2 74 32,0 
etkileyeceğini düşünüyorum 
Sağlık çalışanlarının el yıkama oranlarının hastane seçimimi etkileyeceğini düşünüyorum 160 65,3 31 12,7 54 22,0 

TABLO 3:  Hasta/hasta yakınlarının sağlık çalışanlarının el yıkamalarına karşı tutum ve algılamaları.

*  “Kesinlikle katılıyorum” ve “katılıyorum” yanıtları birleştirilmiştir.  
** “Kesinlikle katılmıyorum” ve “katılmıyorum” yanıtları birleştirilmiştir. 



lık çalışanına ellerini yıkayıp yıkamadığını soran kişi 
sayısını %16,9, Vijayalakshmi ve ark. %28,7, Grota 
ve ark. %12 olarak bildirmiştir.11,15,19 Pan ve ark.nın 
yürüttüğü çalışmada ise hasta/hasta yakınlarının ta-
mamına yakınının (%96,5) sağlık çalışanlarına el yı-
kamayı hatırlatma konusunda yardımcı olmak 
istedikleri rapor edilmiştir.20 Kim ve ark.nın çalışma-
sında, hasta/hasta yakınlarından %75’inin, Buser ve 
ark. %67’sinin, Sande-Meijide ve ark.nın çalışma-
sında ise hasta ve hasta yakınlarının %49’unun el hij-
yenini gerçekleştirmeyen sağlık çalışanına el 
hijyenini hatırlatmak istediği rapor edilmiştir.7,17,21 

Sağlık çalışanlarının el yıkama davranışını önemse-
diğini gösteren sonuçlarımızın Pan ve ark., Kim ve 
ark., Sande-Meijide ve ark. ile Buser ve ark.nın ça-
lışma sonuçları ile de uyumlu olduğu görülmektedir. 
Araştırmamız ve bu araştırmalardan farklı olarak Bir-
leşik Krallık’ta yapılan bir anket çalışmasında cerrahi 
kliniğindeki 80 hastanın çoğunluğunun sağlık çalı-
şanlarına zaten ellerini yıkamış olabileceklerini dü-
şündükleri için ellerini yıkayıp yıkamadıklarını 
sormadıkları saptanmıştır.26  

Kim ve ark.nın yürüttüğü bir çalışmada, 
hasta/hasta yakınlarının yaklaşık %60’ının, Sande-
Meijide ve ark. %58’inin sağlık çalışanlarının hasta-
lara dokunmadan önce ve sonra ellerini yıkayıp 
yıkamadıklarını gözlemlediği rapor edilmiştir.7,17 Bu 
sonuçlar araştırmamız ile uyumludur. Bulgularımıza 
göre, hasta/hasta yakınlarının yarısından fazlası dok-
tor ve hemşirenin sık sık ellerini yıkamasının dok-
tor/hemşire ve hastane seçimlerini etkileyeceğini 
belirtmiştir. Wu ve ark.nın çalışmasında ise  hasta ve 
hasta yakınlarının %66,8’i doktor seçiminde el hij-

yeninin önemli bir faktör olduğuna inandığını belir-
tirken, %75,9’u da hastane seçiminde önemli bir fak-
tör olduğuna inandığını ifade etmiştir.6 Aynı 
çalışmada hasta/hasta yakınlarından geçmişte hastane 
enfeksiyonu deneyimi olanların el yıkamayı hastane 
seçiminde daha ön planda tuttukları rapor edilmiştir. 
Araştırma bulgularımızla uyumlu bu sonuçlara göre; 
deneyimlerin ve sağlık personelinin el yıkama dav-
ranışlarına verilen önemin hastane ve sağlık perso-
neli seçimini etkilediğini söylemek mümkündür.   

SınırlılıklAr 

Çalışmanın sadece bir hastanede yapılmış olması, 
anket sorularının hasta/hasta yakınlarının bilgi, tutum 
ve algılarını belirlemeye yönelik olup, uygulamada 
davranışlarının gözlenememesi, yoğun bakım, acil, 
organ nakli gibi durumu ağır olan hastalara göre sağ-
lık durumu daha iyi olan hastaların araştırmaya dâhil 
edilmesi bu çalışmanın sınırlılıklarındandır. Ayrıca 
hasta ve hasta yakınlarının, sağlık çalışanlarının el 
hijyeni davranışına yönelik bilgi içeren soruların ka-
palı uçlu olması, yanıtlar konusunda hasta ve hasta 
yakınlarını yönlendirici olabileceğinden bu durum 
araştırmanın sınırlılığı olarak kabul edilmiştir.  

 SONUÇ  

Araştırmamız sonucunda, hasta/hasta yakınlarının ço-
ğunun günlük yaşamında el hijyeninin çok önemli ol-
duğunu ve hastanede günlük ortalama olarak daha sık 
ellerini yıkadıklarını ortaya koyduk. Ayrıca 
hasta/hasta yakınlarının neredeyse tamamı hem-
şire/doktorların el yıkama davranışının hastane en-
feksiyonlarını önlemede, önemli bulduğunu rapor 
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Evet Hayır 
Sorular n % n % 
1. Sağlık çalışanının hastayla temas etmeden önce (hastayı kaldırma vb.) el hijyeni/ el yıkamayı 230 93,9 15 6,1 
gerçekleştirmesi gerekli midir? 
2. Sağlık çalışanının aseptik işlem öncesi (yara pansumanı, ameliyat veya idrar sondası takma gibi) 240 98,0 5 2,0 
el hijyeni/ el yıkaması gerekli midir? 
3. Sağlık çalışanının ellerinin/eldivenlerinin hastanın kan ve vücut sıvılarıyla kirlenmesinden sonra 237 96,7 8 3,3 
el hijyeni/ el yıkama gerekli midir? 
4. Hastayla temastan sonra (tansiyon ölçme, hastayı kaldırma vb.) el yıkama gerekli midir? 230 93,9 15 6,1 
5. Hasta yatağı ve çevresindeki eşyalara dokunduktan sonra el yıkama gerekli midir? 227 92,7 18 7,3

TABLO 4:  Hasta/hasta yakınlarının sağlık çalışanlarının el hijyeni ile ilgili bilgi durumları. 



etmiştir. Bunların da ötesinde el yıkamanın hasta ve 
hasta yakınlarının yarısından fazlası için doktor, hem-
şire ve hatta hastane seçiminde önemli bir gösterge 
olduğunu bulduk.  

Hasta katılımlı el hijyeni uygulamalarının sağ-
lık çalışanlarına uyumunu artırmak için çok modelli 
ve multidisipliner yaklaşımlara odaklanılmalıdır. 
Güncel kılavuzlar ve rehberler tarafından sürekli iyi-
leştirme çalışmaları yapılmalıdır. El yıkama yaygın-
laştırma girişimlerinde hasta/hasta yakınlarının el 
hijyeni çalışmalarına daha çok katılımının sağlanması 
önerilmektedir. Bu çalışma hasta ve hasta yakınları-
nın, sağlık personelinin el yıkama davranışlarıyla il-
gili görüş ve tutumlarını belirleyen ülkemizdeki ilk 
çalışma olması açısından değerlidir. İlerleyen dö-
nemlerde, hasta/hasta yakını katılımlı el yıkama giri-
şimlerinin başarısını etkilemesi, olası hasta/hasta 
yakınlarının çekincelerinin araştırılması ve araştır-
mamızla benzer amaçlı daha farklı ve geniş örnek-
lemlerle yürütülecek araştırmalar yapılması 
önerilmektedir.  

Finansal Kaynak 
Bu çalışma sırasında, yapılan araştırma konusu ile ilgili doğru-
dan bağlantısı bulunan herhangi bir ilaç firmasından, tıbbi alet, 
gereç ve malzeme sağlayan ve/veya üreten bir firma veya herhangi 
bir ticari firmadan, çalışmanın değerlendirme sürecinde, çalışma 
ile ilgili verilecek kararı olumsuz etkileyebilecek maddi ve/veya 
manevi herhangi bir destek alınmamıştır. 

Çıkar Çatışması 
Bu çalışma ile ilgili olarak yazarların ve/veya aile bireylerinin çıkar 
çatışması potansiyeli olabilecek bilimsel ve tıbbi komite üyeliği veya 
üyeleri ile ilişkisi, danışmanlık, bilirkişilik, herhangi bir firmada 
çalışma durumu, hissedarlık ve benzer durumları yoktur. 
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