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Knowledge Level About HIV/AIDS among Health Care Workers at Intensive Care Unit

Ayse Inci’, Yasemin Altan?, [lhan Gliney Biger?, Abdurrahim Derbent?, Ziya Salihoglu?
Saglik Bilimleri Universitesi, Kanuni Sultan Stileyman Egitim ve Arastirma Hastanesi, infeksiyon Hastaliklari ve Klinik

Mikrobiyoloji Klinigi, istanbul, Tiirkiye

2Saghk Bilimleri Universitesi, Kanuni Sultan Siileyman Egitim ve Arastirma Hastanesi, Anesteziyoloji ve Reanimasyon Klinigi,

istanbul, Tiirkiye

Ozet

Amag: Acil servis, laboratuvar, ameliyathane ve yogun bakim
tinitesi (YBU) calisanlari, HIV/AIDS ve diger infeksiy6z etkenler-
le karsilagsma acisindan yiiksek risk altindadir. Saglk persone-
linin bu hastalara uygun yaklasimda bulunabilmeleri icin bilgi
dizeylerinin yeterli olmasi ve dnyargidan uzak yaklasabilmeleri
énemlidir. Bu galismada, YBU galisanlarinin HIV/AIDS konusun-
daki bilgi ve tutumlarinin degerlendirilmesi amaciyla bir anket
calismasi yapilmasi ve sonuglarin degerlendirilerek verilecek
hizmet ici, egitimin iceriginin belirlenmesi amaclanmistir.
Yontemler: Katilimcilara HIV/AIDS konusunda bilgi dizeylerini
olcmek ve bu hastalara karsi tutumlarini degerlendirmek ama-
ciyla bir anket hazirlanmistir.

Bulgular: Ankete YBU'de calisan 30 (%65)'u kadin olmak lizere
toplam 46 saglik calisani katildi. Ankete katilan saglik calisanla-
ri “HIV/AIDS agisindan infeksiy6z kabul edilen klinik drneklerin
neler oldugu” sorusuna en yuksek oranda vaginal sekresyon
(%83) ve semen (%76) yanitini vermisglerdir.

Sonuclar: Saglik personeline yapilacak egitimlerde o6zellikle
tibbi bilgilerin verilmesinin yani sira HIV/AIDS hastalariyla ilgili
pozitif tutum kazandirabilecek egitimler dizenlenmelidir. Calis-
mamizin sonugclari saglik calisanlarina verilecek konuyla ilgili
egitimin icerigini belirlemek agisindan veri saglamistir. Bu egi-
timlerde HIV/AIDS ile ilgili bilgilerin verilmesinin ve éneminin
vurgulanmasinin bu hastalarin tani, tedavi ve takibinde fayda
saglayacagini dusunmekteyiz.
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Anahtar Sozcukler: HIV, saglik personeli, yogun bakim unite-
leri, bilgi.

Abstract

Objective: Health care personnel working at the emergency rooms,
laboratories, operating rooms and intensive care units (ICU) are at
increased risk of being exposed to HIV/AIDS and other infectious
agents. Adequate knowledge of health care workers and an ap-
proach without prejudice is important in providing the appropri-
ate treatment to these patients. In the present study, we aimed to
conduct a questionnaire to evaluate the knowledge and attitudes of
health care workers of ICU on HIV/AIDS and determine the content
of the in-service education depending on the results obtained.
Methods: A questionnaire was applied to the participants to
measure their knowledge on HIV/AIDS and to assess their at-
titudes towards patients.

Results: A total of 46 health care workers in ICU out of which
30 (65%) were female participated in the study. For the ques-
tion "which samples are accepted as infectious in HIV/AIDS",
vaginal secretion (83%) and semen (76%) were the highest re-
sponses of the participants.

Conclusions: As well as improving medical knowledge, train-
ings that would provide positive attitudes towards HIV/AIDS
patients should be involved in the education of health care pro-
fessionals. The results of our study provided clues about the
content of education that will be given to health care profes-
sionals. We suggest that providing knowledge about HIV/AIDS,
and emphasizing the importance of the disease will be benefi-
cial in the diagnosis, treatment and follow up of these patients.
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Giris

Saglik calisanlari, infeksiyonlu hastalarla oldukca sik
karsilasabilmektedir. Ozellikle acil servis, laboratuvar, ame-
liyathane ve yogun bakim tnitesi (YBU)'inde calisan saglik
calisanlar infeksiydz etkenlere maruz kalma agisindan daha
yuksek risk altindadir. Hepatit B virusu (HBV), hepatit C virusu
(HCV) ve “human immunodeficiency virus” (HIV) en sik gori-
len etkenlerdir (1).

Girisimsel igslemler, cerrahi miidahaleler, pansuman gibi
islemler sirasinda kontamine kesici ve delici alet yaralan-
malari veya infekte kan ve viicut sivilarinin bitinligi bo-
zulmus deri ve mukoza temasi, saglik calisanlarinin viral et-
kenlerle infekte olmasina yol agabilmektedir. HIV ile infekte
kisinin kaniyla perkiitan bulasma riski %0.3"tiir. (2). YBU’lere
yatirilan HIV infeksiyonlu hastalar bu infeksiyonlarin diger
hastalara ve saglik personeline bulagsmasi, tedavide kullani-
lan ilaglarin verilis yollari, yan etkileri ve YBU’de kullanilan
diger ilaclarla etkilesimleri yoniinden 6zellik géstermekte-
dir. Hastaligin ilerlemesi sonucu ortaya cikabilen Pneumocy-
stis jirovecii pnémonisi (PJP) ve diger firsatgi hastaliklarin
neden oldugu solunum yetmezlikleri sonucu HIV infeksiyon-
lu hastalar oldukca sik YBU’ye yatirilmaktadir (3). HIV ile in-
fekte hastalarda yasam siiresindeki degisiklikler sonucunda
son donemlerde yaslanma 6nemli bir konu haline gelmistir.
Yiksek etkinlikli antiretroviral tedavi (HAART)'nin kullani-
ma girmesiyle birlikte HIV ile infekte olgularin yasam slresi
uzamistir. Yapilan calismalarda HIV ile yasayan hastalara,
yaslari ilerledikge uygun ve multidisipliner yaklasimin sag-
lanmasinin 6nem teskil ettigi vurgulanmaktadir (4,5). Saglik
personelinin de bu hastalarla kargilagsma ihtimalinin arttigi
g0z onunde bulundurulursa personelin bu hastalara uygun
yaklagsimda bulunabilmeleri i¢cin bilgi diizeylerinin yeterli ol-
masi ve Onyargidan uzak yaklagabilmeleri olduk¢a 6nemlidir
(6).

Bu calismada, Kanuni Sultan Siileyman Egitim ve Aras-
tirma Hastanesi YBU’de galisan saglik gahsanlarinin HIV/
AIDS konusundaki bilgi ve tutumlarinin degerlendirilmesi ve
konuyla ilgili verilecek egitimin igceriginin belirlenmesi amacg-
lanmistir.

Yontemler

Bu anket calismasinda HIV/AIDS'in laboratuvar tanisi,
bulasma yollan gibi sorularin yaninda, HIV-pozitif bir kisiye
yaklasimi iceren sorular yer almistir (Tablo 1). Anketler saglik
calisanlan tarafindan cevaplanmistir. Saglik calisanlarindan
gonulli olarak anket formunu doldurmayi kabul edenler ca-
lismaya alinmistir.

Bulgular

Ankete YBU'de calisan 30 (%65)'u kadin olmak {ize-
re toplam 46 saglik calisani katildi. Ankete katilanlarin 24
(%52)'0 doktor, 17 (%37)’'si hemsire ve 5 (%11)'i yardimci
saglik personeliydi. Ankete katilan YBU saglik calisanlarinin
mesleki streleri 13 (%28)'tinde 10 yil ve lzeri, 5 (%11)'inde
5-10 yil, 28 (%61)'inde 0-5 yildi. Katilimcilarin HIV/AIDS ko-
nusundaki bilgi dizeyi ve tutumlarini degerlendiren anket
sorularina vermis olduklari yanitlar Tablo 1'de gorilmekte-
dir.

Ankete katilanlar HIV/AIDS acisindan infeksiy6z kabul
edilen vicut sivilari sorusuna en yuksek oranda vaginal sek-
resyon (%83) ve semen (%76) yanitini vermislerdir (Tablo 2).

irdeleme

ilk olarak ABD’de, PJP Kaposi sarkomu ve CD4+ T lenfo-
sitlerinin azalmasiyla karakterize bir immiin yetmezlik olarak
HIV infeksiyonu 1981 yilinda tanimlanmistir ve giinlimize ka-
dar olan zamanda bu etkenin 6zellikleri, tani i¢in kullanilan
testler, bulasma yollari ve bagisiklik sistemiyle olan baglantisi
ayrintih olarak ortaya konulmustur. HIV infeksiyonu asempto-
matik tastyicilik durumundan 6limcil hastaliklara kadar de-
gisen genis bir klinik yelpaze gosterebilen bir hastaliktir. HIV
infeksiyonu bagisiklik sisteminin ana hiicreleri basta olmak
Uzere birgok hiicreyi etkilemekte ve bagisik yanitta bozuklu-
ga neden olmaktadir (7). Diinya Saghk Orgiitii'niin Temmuz
2017 verileri diinyada 36.7 milyon HIV infekte kisinin oldugu-
nu ve hastaligin tanimlandigi 1981 yilindan beri 35 milyon ki-
sinin yasamini HIV/AIDS nedeniyle yitirdigini ortaya koymak-
tadir. HIV infeksiyonuna bagh élimlerdeki azalmaya ragmen
prevalanstaki artis nedeniyle HIV/AIDS kiiresel diizeydeki
6nemini korumaktadir. Ulkemizde de HIV insidansinin arttigi
gorulmektedir. Saglhk Bakanligi Aralik 2016 verilerine gore ul-
kemizde 14 695 HIV/AIDS hastasi vardir. Oniimiizdeki yillarda
HIV infeksiyonunun halk sagligi acisindan éneminin daha da
artacagi diistiniilmektedir (7-10).

Bu hastaligin tani, takip ve tedavisi acisindan daha ba-
sarili sonuglar alinabilmesi icin saglik calisanlarinin bilgi du-
zeyinin yeterli olmasi ve 6nyargidan uzak olmalari oldukca
onemlidir. Calismamizda ankete katilanlarin tamami HIV/
AIDS'in korunmasiz cinsel iligskiyle bulastigini belirtirken, en
yuksek oranda vaginal sekresyon ve semenin infekte viicut
sivilar oldugunu belirtmislerdir. Konuyla ilgili bir diger cahs-
mada katilimcilarin yaklasik %3 ile %68’i sorulari dogru ola-
rak yanitlamistir (11).

Calismamizda ELISA testinin pozitif olmasi kisinin AIDS
oldugunu gosterir sorusuna doktorlarin %30'u hemsirelerin
%42'si, diger personelin %60'1 evet yanitini verirken, Hatipog-
lu ve arkadaslari (12)'nin 80 doktor ve 58 hemsireyle yapmis
oldugu calismada katilimcilarin %96’s1 HIV/AIDS'in bulasici
bir hastalik oldugunu, %99’u HIV/AIDS’in cinsel yolla bulasti-
gini, %86's1 sarilma, 6plsmeyle bulasmayacagini, %94’l ise
ELISA testinin pozitif olmasinin kisinin AIDS oldugunu gos-
termeyecedini belirtmistir.

Cekin ve arkadasglar (13)'nin 210 saglik ¢alisaniyla yapti-
g1 calismada bilgi duzeyi degerlendirildiginde ameliyathane
calisanlarinin, laboratuvar teknisyenleri ve servis hemsirele-
rine oranla ortalama bilgi diizeylerinin en yiksek oldugu sap-
tanmis iken Bodur ve arkadaslari (14)'nin yaptigi calismada
bulasma yollarina dogru cevap verme oraninin %80 oldugu
tespit edilmistir.

Konuyla ilgili uUlkemizden yapilan bir calismada HIV/
AIDS’li hastaya karsi tutum degerlendirildiginde “hasta kisiy-
le ayni yerde calismam” cevabi veren kisi orani kadinlarda
%49.4, erkeklerde %51.8 olarak belirtilmistir (15). Calisma-
mizda ise doktorlarin %83'U hemsirelerin %82'si ve diger
calisanlarin %40’1 HIV/AIDS'li biriyle ayni yerde calisabilirim
cevabini vermistir.
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Tablo 1. Yogun Bakim Unitesindeki Saglik Galisanlarinin HIV/AIDS Konusundaki Bilgi Diizeyi ve Tutumlan

Doktor (n=24) Hemsire (n=17) Diger (n=5)
Sayi (%) Sayi (%) Sayi (%)
1. HIV/AIDS etkeni bir virustur
Evet 24 (100) 17 (100) 4 (80)
Hayir - - 1(20)
Bilmiyorum - = =
2. HIV/AIDS korunmasiz cinsel iliskiyle bulasir
Evet 24 (100) 17 (100) 5(100)
Hayir - - -
Bilmiyorum - - -
3. HIV/AIDS emzirmeyle bulasir
Evet 16 (67) 16 (94) 3 (60)
Hayir 2 (8) 1(6) 1(20)
Bilmiyorum 6 (25) - 1(20)
4. Sarilma ve tokalasma gibi sosyal iliskilerle bulasir
Evet 2(8) - -
Hayir 22 (92) 16 (94) 4 (80)
Bilmiyorum - 1(6) 1(20)
5. HIV/AIDS sadece homoseksiiellerin hastaligidir
Evet 1(4) 1(6) 3 (60)
Hayir 23 (96) 16 (94) 2 (40)

Bilmiyorum - - -

6. ELISA testinin pozitif olmasi kisinin AIDS oldugunu gésterir

Evet 7 (30) 7 (42) 3 (60)

Hayir 14 (70) 8 (48) 2 (40)

Bilmiyorum - 2 (10) -
7. HIV/AIDS hastasiyla temas durumunda profilaksisi vardir

Evet 15 (63) 3(17) 2 (40)

Hayir 7 (30) 11 (65) 2 (40)

Bilmiyorum 2(7) 3(17) 1(20)
8. HIV/AIDS konusunda bilgi diizeyim yeterlidir

Evet 5(21) 7 (42) 2 (40)

Hayir 16 (66) 7 (42) 2 (40)

Bilmiyorum 3(13) 3(16) 1(20)
9. Yaptigim isi HIV/AIDS bulasmasi yoniinden tehlikeli buluyorum

Evet 23 (96) 17 (100) 5 (100)

Hayir 1(4) = =

Bilmiyorum - = =
10. HIV/AIDS'li biriyle ayni yerde calisabilirim

Evet 20 (83) (14) 82 (2) 40

Hayir 3(13) (3) 18 (3) 60

Bilmiyorum 1(4) - -
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Tablo 1. Yogun Bakim Unitesindeki Saglik Galisanlarinin HIV/AIDS Konusundaki Bilgi Diizeyi ve Tutumlan (Devam)

Doktor (n=24) Hemsire (n=17) Diger (n=5)
Sayi (%) Sayi (%) Sayi (%)
11. HIV/AIDS ile ilgili bir programa katilmak isterim
Evet 22 (92) 15 (88) 3 (60)
Hayir - 2(12) 2 (40)
Bilmiyorum 2 (8) - -
12. HIV/AIDS tanili bir hastanin takibinde ya da tedavisinde yer aldiniz mi?
Evet 18 (75) 13 (563) 1(20)
Hayir 6 (25) 11 (47) 4 (80)
Bilmiyorum - - -
13.HIV/AIDS hastasini takip etmek isterim
Evet 12 (50) 6 (35) =
Hayir 9 (37) 9 (53) 5 (100)
Bilmiyorum 3(13) 2(12) -
14. Ulkemizde bildirilmis HIV/AIDS hasta sayisi kag olabilir?
1000-5000 7 (29) 6 (35) 3 (60)
5000-10 000 8 (33) 5 (30) 1(20)
10 000 ve Gzeri 9 (38) 6 (35) 1(20)

Tablo 2. HIV/AIDS Acisindan infeksiyoz Kabul Edildigi
Belirtilen Vicut Sivilarinin Oranlan

Sayi (%)
Vaginal sekresyon 38 (83)
Semen 35 (76)
Amniyon sivisi 26 (57)
Beyin-omurilik sivisi 23 (50)
Tukurik 22 (48)
Balgam 18 (39)
Digki 12 (26)

Bayrak ve arkadaslari (16)'nin 2014 yilinda yaptigi ca-
lismada, HIV/AIDS hakkindaki bilgi eksikligi ve 6nyargi, tim
katilimcilar arasinda yuksek bulunmakla birlikte, lise mezunu
olanlarda ve hemsirelerde daha yuksek, Universite mezunu
olanlarda ve doktorlarda daha digtiik saptanmis ve katilimci-
larin bilgi dlizeyi arttikca dnyargi seviyelerinin azaldig! belir-
tilmistir.

Kelly ve arkadaslari (17)'nin konuyla ilgili ABD'de ya-
pitlan calismasinda hekimlerin HIV-pozitif hastalara karsi
ayni demografik 6zelliklere sahip olan l6semili hastalar-
dan daha onyargili davrandiklarinin goraldiagu bildirilmis-
tir.

Calismamizda lilkemizden bildirilmis HIV/AIDS vaka sa-
yisinin dogru cevabi olan 10 000 ve Uzeri sayisina dogru ce-
vap verilme oraninin sirasiyla doktorlarda %38, hemsirelerde
%35 ve diger personelde %20 oraninda oldugu goérilmekte-
dir. Bu durum saglik personelinin bilgi eksikliginin giderilme-
si icin daha fazla bilgilendirme ve egitimler yapilmasi gerek-
tigini gostermektedir.

Saglik personeline yapilacak egitimlerde 6zellikle tibbi
bilgilerin yaninda HIV/AIDS ile ilgili pozitif tutum kazandira-
bilecek egitimler dizenlenmelidir. Calismamizin sonuglar
konuyla ilgili verilecek egitimin icerigini belirlemek agisindan
veri saglamistir. Bu egitimlerde konuyla ilgili bilgilerin veril-
mesinin, 6neminin vurgulanmasinin bu hastalarin tani, teda-
vi ve takibinde fayda saglayacagini diiginmekteyiz.
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