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Giriş  

•uzamış hastane yatışı, 
•geniş spektrumlu antibiyotik kullanımı, 
•antimikrobiyal direncin artması, 
•artan mortalite ve morbidite ve 
•yüksek tedavi maliyetleri

Sağlık hizmeti ilişkili
enfeksiyonlar (SHİE)

•en kolay ve en etkili enfeksiyon kontrol önlemiEl hijyeni



Giriş 

Dünya Sağlık Örgütü (DSÖ) el hijyeninde 5 endikasyon:
• Hastaya dokunmadan önce
• Temiz/aseptik prosedürden önce
• Vücut sıvılarına maruz kalma riskinden sonra
• Hastaya dokunduktan sonra
• Hasta çevresine dokunduktan sonra

Yüksek en hijyenine uyumu à SHİE hızlarında %30-40 azalma



Amaç 

Koronavirüs hastalığı 2019 (COVID-19) pandemisi
döneminde, maske kullanımı, sosyal mesafenin 
korunmasından sonra en çok önerilen korunma yöntemi el 
hijyeni olmuştur

Bu çalışmada COVID-19 pandemisinin
hastanemizde el hijyeni uyum oranlarına etkisinin 
araştırılması amaçlandı.



Yöntem 

• Doğrudan el hijyeni gözlemi
• Ulusal Sağlık Hizmeti İlişkili Enfeksiyonlar Sürveyans Ağına (USHİESA) 
• 2017 ile 2022 arasındaki 6 yıllık genel, birimlere, mesleklere ve 

endikasyonlara göre en hijyeni uyum oranları
• Endikasyonlara göre uyum oranı = Uygun el hijyeni sayısı / Toplam 

endikasyon sayısı x 100
• Genel uyum oranı 2017-2020 yılları için aynı formül
• Genel uyum oranı (2021 ve sonrası) = Uygun el hijyeni eylemi sayısı / 

Toplam fırsat sayısı x 100



2017-2022 (6 yıl)
8910 endikasyon
6592 uygun el hijyeni
El hijyeni uyum oranı: %74
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En hijyeni uyum oranlarının yıllara göre dağılımı:



Birimlere göre el hijyeni uyum oranları 

Birimler 2017 2018 2019 2020 2021 2022 Toplam
Anestezi yoğun bakım 74,4 83,7 89,7 86,0 84,7 77,7 82,7
Dahili yoğun bakım 86,8 81,0 80,3 81,4 67,1 70,0 77,8
Göğüs-Kalp damar cerrahisi 
yoğun bakım

64,1 60,0 70,0 80,1 73,2 62,1 68,3

Çocuk yoğun bakım 79,6 88,2 78,4 87,6 88,3 77,0 83,2
Yenidoğan yoğun bakım 87,1 87,6 89,2 86,2 85,7 75,9 85,3
Koroner yoğun bakım 75,8 75,8 77,5 85,7 56,9 71,9 73,9
Dahili yataklı servisler 64,8 54,2 74,6 70,5 57,2 69,7 65,2
Cerrahi yataklı servisler 60,2 72,9 81,5 78,0 76,8 61,2 71,8



Meslek gruplarına göre el hijyeni uyum oranları 
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5 endikasyona göre el hijyeni uyum oranları

Endikasyonlar 2017 2018 2019 2020 2021 2022 Toplam
Hastaya dokunmadan 
önce

65,4 66,8 76,0 76,5 62,9 55,4 67,2

Temiz/Aseptik 
prosedürden önce

77,8 78,6 86,0 93,1 67,1 68,0 78,4

Vücut sıvılarına maruz 
kalma riskinden sonra

84,3 88,4 90,0 95,7 88,1 79,8 87,7

Hastaya dokunduktan 
sonra

74,9 70,2 79,0 82,4 75,7 75,0 76,2

Hastanın çevresine 
dokunduktan sonra

66,1 64,8 68,0 69,4 54,3 66,3 64,8



Tartışma

COVID-19 pandemisinin erken dönemlerinde, sağlık personelinin hem 
kendini koruması hem de virüsün hastane içinde yayılımının önlenmesi için 
el hijyeni uyumunda artış gözlenmiştir

Pandeminin ilerlemesiyle birlikte, vaka sayılarında azalma, aşılamanın 
yaygınlaşması, yoğun iş yükünün getirdiği tükenmişlik ve personel 
dağılımındaki değişimler sebebiyle el hijyeni uyum oranları düşmüştür

Bu azalmada 2021 yılındaki USHİESA’daki genel uyumun 
hesaplanmasındaki yöntem ve formül değişikliğinin de etkisi olduğu 
akılda tutulmalıdır



10 çalışma (6 Çin, 1 ABD, 1 Almanya, 1 İtalya ve 1 
Hindistan)

Pandemi döneminde el hijyeni uyumu yüksek (%74, %95 
GA: %68-79) 

ABD: %46 à %56
Almanya: %47 à %100
Çin: %76 à %81 
İtalya: %62 à %66

Hemşire (%76) 
5 endikasyondan ‘’vücut sıvılarına maruz kalma riskinden 
sonra’’ uyumun en yüksek olduğu belirtilmiştir



Sonuç
• Pandeminin genel olarak sağlık çalışanlarında el hijyeni 

farkındalığını ve uyumunu artırmada olumlu etkisi 
olduğu, ancak ilerleyen dönemlerde bu etkinin azaldığı 
görülmektedir. 

• Bu nedenle pandeminin dolaylı olarak yarattığı bu 
durum, DSÖ’nün çok bileşenli el hijyeni iyileştirme 
stratejisinin hastanelerde sürdürülmesi ve bu kapsamda 
kurumsal güvenlik ikliminin inşa edilmesinde uzun 
vadeli bir fırsata çevrilmelidir.


