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ÖZET

Avcıl, H., Hemşirelerin Hepatit B enfeksiyonuna ilişkin bilgi ve uygulamaları, Yakındoğu Üniversitesi Sağlık Bilimleri Enstitüsü Cerrahi Hastalıkları Hemşireliği Programı Yüksek Lisans Tezi, KKTC, 2011. 

Araştırma hemşirelerin Hepatit B enfeksiyonuna yönelik bilgi ve uygulamalarını belirlemek amacıyla tanımlayıcı olarak yapılmıştır. Araştırmanın evrenini Kuzey Kıbrıs Türk Cumhuriyeti (KKTC) Lefkoşa Dr. Burhan Nalbantoğlu Devlet hastanesinde çalışan toplam 365 hemşire, örneklemini ise çalışmaya katılmaya gönüllü olan 145 hemşire oluşturmuştur. Bu hastaneden ve hemşirelerden araştırmanın yapılabilmesi için yazılı ve sözlü izin alınmıştır.

Veri toplama aracı olarak, araştırmacı tarafından literatür incelenerek geliştirilen ‘‘Hemşirelere Ait Tanıtıcı Özellikler’’ ve ‘‘Hemşirelerin Hepatit-B Enfeksiyonuna İlişkin Bilgi ve Uygulamaları’’ olmak üzere iki bölümden oluşan soru kağıdı kullanılmıştır. Verilerin değerlendirilmesinde sayı, yüzde ve ki- kare testi kullanılmıştır.

Çalışmada hemşirelerin  % 73.8’i Hepatit B enfeksiyonuna ilişkin bilgi aldığını, bilgi alanların %60.7’si bu eğitimi okul ders programında aldığını ve % 75.2’si Hepatit B enfeksiyonu hakkında yeterli bilgiye sahip olduklarını ifade etmiştir. Araştırma kapsamına katılan hemşirelerin %91.0’inin Hepatit B aşısı yaptırdığı ve % 94.5’inin Hepatit tarama testlerini yaptırdığı belirlenmiştir. Hemşirelerin %46.2’sinin iğne ile yaralandığı, %99,3’ünün yaralandıktan sonra yaralanan bölgeyi sıkarak yarayı kanattıkları belirlenmiştir. Hemşirelerin Hepatit B enfeksiyonuna ilişkin bilgi puan ortalaması  14.78±1.6 (min:8 ve max:18) ve uygulama puan ortalaması 17.44±1.99 (min:8 ve max:20) olarak belirlenmiştir. Hemşirelerin öğrenim durumuna, yaş gruplarına, görev sürelerine ve çalıştıkları kliniklere göre Hepatit B enfeksiyonuna ilişkin bilgi ve uygulamalarının çoğunluğu arasında istatistiksel olarak anlamlı fark bulunmamıştır (p>0.05).

Araştırma bulguları doğrultusunda, hemşirelere; Hepatit B enfeksiyonuna, bulaşma yollarına ve koruyucu önlemlere yönelik hizmet içi eğitim 
programlarının düzenlenmesi, bu programların sürekliliğinin sağlanması, kan yolu ile bulaşan enfeksiyonlardan korunmasına yönelik protokoller oluşturulması ve bu protokoller hakkında tüm hemşirelerin bilgilendirilmesi önerilmiştir.

Anahtar Kelimeler: Hepatit- B enfeksiyonu, hemşire, üniversal önlemler, bilgi, uygulama.

ABSTRACT

Avcıl, H., Knowledge and practices of nurses  related to Hepatitis B infection, Near East University of Health Sciences, Institute of Nursing Program Master's Thesis, Northern Cyprus, 2011.

Nurses' knowledge and practices for hepatitis B infection was carried out to determine. Population of the study included to total of 365 nurses working Northern Cyprus Dr. Burhan Nalbantoglu State hospital while the study sample of 145 nurses who volunteered to participate. The hospital and nurses were allowed for written and oral to apply this research.

The questionnaire included “Descriptive Characteristics of Nurses” and “Knowledge and Practices of Nurses Related to Hepatitis B Infection” consisted of two sections and based the literature by the nurses as data collection tool. Frequency, percent and Chi-square test was used for data analysis.

In this study, 73.8% of the nurses reported that they have knowledge on HBV, 60.7% of them have learned about HBV during their school course programmer and 75.2% of them reported that they have a sufficient knowledge on HBV. 91.0% of the nurses were adequately vaccinated against hepatitis B and 94.5% reported they had been tested for HBV. Only about one-half (46.2 %) of the nurses had a history of needle-stick injuries and 99.3% had reported they squeeze the site after the incident. The median knowledge score and practices of the nurses related to HB infection score are 14.78±1.6 (min:8 and max:18)  and 17.44±1.99 (min:8 and max:20), respectively. Nurses' educational status, age groups, length of service and work placed according to the their knowledge and practices related to hepatitis B infection, haven’t been found a statistically significant difference (p> 0.05).

According to the research findings, nurses, hepatitis B infection, transmission routes and preventive measures for the regulation of in-service training programs,
to ensure continuity of these programs, the creation of protocols for the protection of infections transmitted via blood and all the nurses informed about the proposed protocols.

Keywords: Hepatitis-B infection, nursing care, universal precautions, knowledge, practice
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