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Kadinlarin Gida ve Mutfak Hijyeni ile lgili Bilgi, Tutum ve Davramislarinin
Degerlendirilmesi

The Evaluation of Women Knowledge, Attitude and Behaviours Related with Food and Kitchen Hygiene

Sema OZMERT ERGIN?, Aysun GUZEL?
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Bu aragtirmanin amaci, farkli yas, egitim diizeyi ve
meslek grubundaki kadinlarin gida ve mutfak hijyeni
bilgilerinin, bu konudaki tutum ve davraniglarimin
degerlendirilmesidir. Arastirma tamimlayic1 tipte
epidemiyolojik bir aragtirmadir ve Burdur ilinde
yapilmistir. Aragtirma Kasim 2016-Ocak 2017
tarihleri arasinda arastirmaya katilmaya goniillii olan
420 kadinla  gergeklestirilmistir.  Arastirmaya
baglamadan once etik kurul onayr alinmis ve
katilimcilardan ~ géniilliilik  formu  doldurmalar
istenmistir. Arastirma verileri 32 sorudan olusan veri
toplama aract1 ile toplanmistir ve SPSS 16 programinda
analiz edilmistir. Arastirmaya katilan kadinlarin yas
ortalamasi 39,25+1,25’tir ve %43,1’1 {iniversite
mezunudur. Katilimeilarin %55,7’si ev i¢i temizlik
faaliyetlerinden en 6nemlisini ‘mutfak’ olarak ifade
etmistir. Dondurulmus gidalar1 ¢6zdiirme isleminde
buzdolabinda bekletme yontemini en ¢ok kullanan yas
grubu %83,3 ile 66-77 yas grubu olmustur. Calismada
katilimcilar arasinda ¢ig siit satin alma (%83,8) ve ¢ig
siitten yapilan {riinleri tiiketme (%60) davranisi
yiksek bulunmustur. Bakteriler arasinda en ¢ok
bilinen %37,2 ile ‘Brucella’ olmustur. Katilimcilarin
%11,9’u son bes yil iginde gida zehirlenmesi
yagsamigtir ve en fazla zehirlenmeye neden olan gida
%20 ile ‘tavuk eti’ olarak saptanmisgtir.

Kadinlarin gida ve mutfak hijyeni bilgileri eksiktir
ve yanlig yaptiklart uygulamalar fazladir. Satin alma
ve gida hazirlamaya yonelik yanlis uygulama yapan
kadnlar tespit edilmeli; yas gruplarina ve egitimlerine
gore gruplandirilmali ve hem gorsel hem de isitsel
diizeyde davranig degistirmeye yonelik egitimler
verilmelidir.

Anahtar Kelimeler: Gida Hijyeni, Saglik, Kadin,
Hijyenik Tutum ve Davranig

ABSTRACT

The aim of this research is to evaluate women of
different age, education level and profession group,
food and kitchen hygiene knowledge, attitude and
behaviours about this area. The research is a
descriptive type epidemiological research and was
conducted in Burdur. The research was conducted
with 420 women volunteering to participate to the
research between November 2016 and January 2017.
The ethics committee had approved before the
investigation and participants were asked to fill up a
volunteer form. The research data were collected by a
data collection tool consisting of 32 questions and
were analyzed in the SPSS 16 program. The average
age of the women participating to the research was
39.25+1.25 and 43.1% of them were university
graduates. 55.7% of the participants stated the most
important of the in-house cleaning activities as
‘kitchen’. In the process of defrosting of frozen foods,
the age group that mostly using the method of waiting
in the refrigerator was 66-77 ages group with 83.3%
rate. In the study, purchasing raw milk (83.8%) and
consumption products made from raw milk (60%)
behaviours were found high among the participants.
‘Brucella’ was the most known among the bacteria and
37.2% rate. 11.9% of the participants have
experienced food poisoning in the last five years and
‘chicken meat’ was found to be the most common food
to cause poisoning with 20% rate.

Women's food and kitchen hygiene knowledge is
inadequate and the wrong applications are much.
Women who make wrong application in purchasing
and preparing food should be identified, should be
classified according to age groups and education levels
and trainings should be provided for to change
behaviour at both visual and auditory level.

Keywords: Food Hygiene, Health, Woman,
Hygienic Attitude and Behaviour

*Bu ¢alisma 29 Haziran- 1 Temmuz 2017 tarihlerinde Aydin'da diizenlenen 1. Uluslararasi Saglik Bilimleri Kongresi'nde sizel bildiri olarak
sunulmustur. Calisma i¢in Mehmet Akif Ersoy Universitesi Etik Kurul Biriminden onay alinmistir.

Dr. Ogr. Uyesi, Besin Hijyeni ve Teknolojisi Uzmani, Mehmet Akif Ersoy Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Beslenme ve Diyetetik Boliimii,

sozmert@mehmetakif.edu.tr, ORCID:0000-0001-7742-8185

2Dr. Opr. Uyesi, Halk Sagligi Uzmani, Mehmet Akif Ersoy Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Acil Yardim ve Afet Yénetimi Boliimii,

ayurdakul@mehmetakif.edu.tr, ORCID:0000-0002-7071-3511

iletisim / Corresponding Author: Sema OZMERT ERGIN

e-posta/e-mail:

sozmert@mehmetakif.edu.tr

Gelis Tarihi / Received: 19.03.2018
Kabul Tarihi/Accepted: 26.06.2018
~11~



GUSBD 2018; 7(3): 11- 22
GUSBD 2018; 7(3): 11 - 22

Hijyen saglikli ortamin saglanmasi igin
yapilan uygulamalar ve alman temizlik
Onlemlerinin yam1 sira halk saghginin
korunmasinda ve tyilestirilmesinde
beslenme, saglik ve ¢evre konularini
kapsayan bir bilim dalidir!. Toplumda insan
saghigimi olumsuz yonde etkileyebilecek
bir¢cok faktor bulunmaktadir. Cogu iilkede
toplum sagliginin bozulmasi, enfeksiyonlarin
ve kronik hastaliklarin ¢ogalmast saglik
egitimine  verilen Onemin artirilmasini
zorunlu kilmistir.

Gida giivenligi; tiiketici  saglhiginin
korunmasi, gida endiistrisi ve ekonomi
acisindan biiyiik 6neme sahiptir.® Insanlarin
yeterli ve dengeli beslenmelerine ilaveten
tilkettikleri gidalarin hijyenik kalitelerinin de
iyl olmasi sarttir. Yetersiz hijyen bilgisi ve
uygulamalar1 gida kaynakli hastaliklara
neden olmaktadir. Bu durum hem gelismis
hem de gelismekte olan iilkelerin baslica
problemlerinden  biridir.*® Gida hijyeni;
saglikli ve kusursuz gida temini igin,
gidalarin  iretim, isleme, muhafaza ve
dagitim asamalarinda uyulmasi gereken
kurallar ve alinmast gereken Onlemler
biitiiniidiir.* Gidalarda bulunan
mikrobiyolojik (bakteri, viris, kiif, mantar,
parazit gibi); kimyasal (agir metaller, gida
katki maddeleri, tarim/veteriner ilaglar1 gibi)
ve fiziksel (kir, cam, metal, tag gibi) etkenler
saglik i¢cin Onemli riskler olusturmaktadir.
Gida giivenligi, fiziksel, kimyasal, biyolojik
ve her tiirlii zararlarin bertaraf edilmesi igin
alinan  tedbirlerdir®  Gida  kaynakli
hastaliklar ~ zehirlenmelere, yaralanmalara
hatta 6ltimlere yol agabilmektedir. Tiiketici
bazinda gida kaynakli  hastaliklardan
korunmanin temeli gida satin alma,
hazirlama, pisirme ve depolama siireglerinde
iyi hijyen uygulamalarina dayanmaktadir.®

Restoran, otel, biife gibi yerler gida
kaynakli  hastaliklarin  merkezi  olarak
diistiniilse de bu hastaliklarin goriilme siklig1
evlerde daha fazla olmaktadir.*® Evlerde gida
tiretiminin merkezi mutfaklardir. Mutfak
hijyeni;  gidalarin  muhafaza  edildigi,
temizleme, pisirme hatta tiiketim iglemlerinin
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yapildigi alanlarin  ve gida hazirlayan
kisilerin temizligi ile iliskilidir. Mutfak
hijyeni saglikli beslenme agisindan 6nemli
konular arasinda yer almaktadir ve daha ¢ok
gida hazirlayan kisi ya da kisilerin hijyenik
tutumu ve el yikama aligkanligr ile ilgilidir.
Sik ve etkili el yikama ve kurulama davranisi
ile mutfaklardaki ¢apraz kontaminasyonlar
kontrol altina almabilmektedir.’® Mutfak
hijyeninde, kisisel hijyendeki el yikamanin
yani  swra  ¢evre  hijyeni,  mutfak
ekipmanlarinin temizligi, tezgah, lavabo
yiizeylerinin temizligi, siinger ve bezlerin
temizligi gibi konular da 6nemlidir.}*™® Cig
siitten yapilan iirtinler, kirik ve kirli yumurta,
acikta satilan gidalar ve son kullanma tarihi
yaklagmis ya da ge¢mis lriinleri satin alma
tiketicilerin  gida  temininde  yaptigi
hatalardan bazilaridir. Brucella genellikle siit
ve slit iirlinleri araciligiyla insanlara bulasan,
gida enfeksiyonlarina neden olan bir bakteri
tirtidiir. Kontamine ¢ig siit ve bundan yapilan
peynir, krema, tereyagi gibi iirlinlerin
tiiketilmesi insanlarda Brusellozis hastaligina
sebep olmaktadir.'* Yumurta kabugunda
birgok patojen mikroorganizma
bulunmaktadir. Bunlardan en Onemlisi
Salmonella’dir. Salmonella insanlarda daha
cok bagirsak enfeksiyonlarina ve tifoya
neden olan bir bakteridir. Ayrica yumurta
kabugunda Listeria monocytogenes,
Campylobacter jejuni, Escherichia coli ve
Yersinia enterocolitica gibi bakterilere de
rastlanmaktadir.>7

Mutfak hijyeninde dikkat edilmesi
gereken  konulardan  biri de gida
muhafazasidir. Sogutma ve dondurma gida
giivenliginin saglanmasinda sik kullanilan
yontemler arasindadir. Cig ya da pismis
gidalara, meyve ve sebzelere, et ve et
iirlinlerine dondurma islemi
uygulanabilmektedir. Dondurulmus gidalarin
¢Ozdiirtilme islemi ise mikrobiyal {iremede
kritik rol oynamaktadir. Dondurulmus
gidalarin ¢ozdiiriilmesi i¢in oda sicakliginda
bekletme yontemi yaygin olarak kullanilsa da
en uygun ve saglikli yontem buzdolabinda
¢ozdiirmedir.*® Et iiriinlerinde sikga rastlanan
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bakteriler de Salmonella ve
Campylobacter’dir. Bu bakterilerin mutfak
ekipmanlar1 ve diger yiizeylerle temas etmesi
capraz kontaminasyonla diger gidalara
bulasmalarina neden olabilmektedir.1%%°

Gidalardaki patojen mikroorganizmalar
cogalarak toksin salgilamakta ve bu gidalarin
tiketimi sindirim sistemi ve sinir sistemi
bozukluklarina, dolayisiyla gida
zehirlenmelerine yol ag¢maktadir. Gida
zehirlenmelerinde alinan toksinin tiiriine ve
miktarina bagli olarak bireylerde mide
bulantisi, kusma, diyare, yiiksek ates, kramp,
gebe kadmlarda diisiik, akut bobrek
yetmezligi gibi semptomlar goriilebilirken,
ileri derecede 6liimciil de olabilmektedir.162!
Bakteriler, virtisler, kiifler, parazitler gida
zehirlenmelerine  yol  agan  etkenler
arasindadir.’ Gidalarin iiretilmesi, uygun
sartlarda muhafaza edilmesi ve tiiketilmesi
icin gereken kurallara uyulmamasi 6liimle
sonuclanabilen hastaliklara neden
olabilmektedir. Insan sagliginin korunmasi
gida sektoriinde calisanlarin ya da evlerde
gida hazirlayanlarin gida hijyeni algilarina ve
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davraniglarina baghdir. Jevsnik ve ark.
(2008)’nin  tiiketicilerin  gida  giivenligi
bilgilerini  arastirdiklar1  ¢alismalarinda,
tilkketiciler arasinda satin almadan tiiketim
asamasina kadar yanlig uygulamalar ve bilgi
eksikliklerinin bulundugunu belirtmislerdir.
Calismada gida kaynakli  hastaliklarin
Onlenmesinde tiiketicilere gida hijyeni ve
gida  gilivenligi  konularinda  egitim
verilmesinin faydali olacag vurgulanmistir.®
Gida zehirlenmeleri patojen
mikroorganizmalarin ~ gidalarla  birlikte
tilketilmesi sonucu olusan 6nemli bir halk
sagligt sorunudur. Gida zehirlenmeleri en
¢ok et, tavuk ve siit {riinlerinden
kaynaklanmaktadir. Yapilan bir caligmada
215 gida zehirlenmesi olgusundan 83’iiniin
(%38,6) tavuk iriinleri tiikketimi sonucu
gerceklestigi bildirilmistir.”

Bu calismada farkl yas, egitim diizeyi ve
meslek grubunda olan kadinlarin gida ve
mutfak hijyeni bilgilerinin ve satin almadan
sunuma kadar gecgen siirecte gosterdikleri
bazi tutum ve davranislarinin
degerlendirilmesi amaglanmustir.

MATERYAL VE METOT

Veri Toplama Araci

Bu caligma tanimlayici tipte
epidemiyolojik bir aragtirmadir. Arastirma
Burdur ilinde Kasim 2016-Ocak 2017
tarthleri arasinda 420 kadinla
gerceklestirilmistir. Arastirmada Orneklem
secimi yapilmamis ve Orneklem biiyiikligii
belirlenmemistir. Belirtilen tarihler arasinda
aragtirmaya  katilmaya  goniilli  olan
kadinlardan veri toplanmistir. Arastirma
tanimlayict olarak planlandigr i¢in li¢ aylik
siirede toplanacak verilerin, bu calisma ve
gelecekte yapilacak analitik arastirmalar i¢in
yeterli olabilecegi distiniilmiistiir.
Aragtirmada,  arastirmacilar  tarafindan
literatiir taranarak hazirlanan ve 32 sorudan
olusan veri toplama aract kullanilmistir. ilk
dort soruda katilimeilara yas, egitim durumu,
medeni durumu, bir iste ¢alisma-calismama
durumu gibi kigisel bilgileri sorulmus;

calisan kisilerden meslegini belirtmeleri
istenmistir. Sonraki yirmi {i¢ soru kadinlarin
gida satin alma, hazirlama, tikketme, temizlik,
hijyen konularindaki bilgi ve tutumlarini,
yaptiklari uygulamalari belirlemeye
yoneliktir. Katilimeilara son bes yil i¢inde
kontamine gida tiikketimine bagli zehirlenme
vakast yasama durumlari, eger varsa
zehirlenmeye neden olan gida, karsilasilan
semptomlar ve zehirlenme sonrasi yaptiklar
uygulamalar sorulmustur. Son soruda ise bazi

bakteriler okunus sekilleriyle
segeneklendirilmis ve katilimcilardan bu
bakterilerden ismini bildiklerini
isaretlemeleri istenmistir.

Uygulama

Veri toplama aract  arastirmacilar

tarafindan Burdur il merkezinde bulunan {i¢
farkli  ¢ocuk parkinda uygulanmustir.

Aragtirmanin  igerigi  anlatilmistir  ve
~13 ~
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aragtirmaya katilmaya goniillii olanlardan
veri toplanmistir. Katilimcilara veri toplama
aract  verilmis, doldurulmasi siiresince
yanlarinda beklenmis ve 20-25 dakika sonra
geri alinmistir. Veri toplama aracinda yer
alan sorular1 okumakta ya da isaretlemekte
zorlanan kisilere yardim edilmistir.

istatistiksel Analiz

Aragtirma verilerinin istatistiksel
analizinde SPSS 16.0 paket programi
kullanilmistir.  Toplanan veriler bilgisayar
ortamina aktarilarak sonuglar ortalama (£),
standart sapma ve yiizde (%) olarak
verilmistir. Gruplar aras1 karsilagtirmalarda
tek yonli varyans analizi ve post-hoc

Giimiishane Universitesi Saghk Bilimleri Dergisi
Giimiishane University Journal Of Health Sciences

Arastirma Makalesi
Original Article

testlerinden Tukey HSD testi kullanilmistir.
Anlamlilik diizeyi p<0,05 olarak alinmistir.

Etik Prensipler

Aragtirmanin  igerigini  anlatan  ve
arastirmaya katilmaya gonilliligi ifade
eden ‘bilgilendirilmis goniillii olur formu’
tim katilimcilara imzalatilmigtir. Aragtirma
sirasinda arastirmaya katilmaktan
vazgecenlere izin verilmis ve veri toplama
araclari verilerin degerlendirilmesi
asamasinda kullanilmamistir. Arastirmaya
baslamadan o6nce Mehmet AKkif Ersoy
Universitesi Etik Kurul Biriminden onay
almmuastir (2016/39).

BULGULAR VE TARTISMA

Tablo 1°de aragtirmaya katilan kadinlarin
baz1 sosyodemografik 6zellikleri verilmistir.
Buna gore kadinlarin yas ortalamasi
39,25£1,25 (en az=18, en fazla=77) olarak
bulunmustur. Katilimcilarin %34,3°i 30-41

yaslart arasindadir. Kadinlarin = %43,1°1
tiniversite mezunu ve %76’s1 evlidir.
Kadinlarin %47,1°1 ¢alistigin1 ve calisanlarin
%14,3’1 egitim sektoriinde calistigini ifade
etmistir.

Tablo 1. Calismaya Katilan Kadinlarin Baz1 Sosyodemografik Ozelliklere Gore Dagilimi

Kadinlarin Baz1 Ozellikleri Say1 (n) Yiizde (%)
Yas 18-29 yas 111 26,4
30-41 yas 144 34,3
42-53 yas 99 23,6
54-65 yas 54 12,9
66-77 yas 12 2,8
Egitim Durumu Okuryazar 3 0,7
ilkokul mezunu 77 18,3
Ortaokul mezunu 22 5,2
Lise mezunu 95 22,6
Universite mezunu 181 43,1
Yiiksek lisans ya da doktora mezunu 42 10,1
Medeni Durum Bekar 88 21,0
Evli 319 76,0
Esi 6lmiis + bosanmis 13 3,0
Calisma Durumu Halen ¢alistyor 198 471
Calismiyor 166 39,5
Emekli ve ¢calismiyor 56 13,4
Meslek* Calismiyor 222 52,9
Tarim, ormancilik ve balikgilik 4 1,0
Konaklama ve Yiyecek Hizmetleri Faaliyeti 15 3,6
Ulastirma ve Depolama 3 0,7
Mesleki, Bilimsel ve Teknik Faaliyetler 24 57
idari ve Destek Hizmetleri Faaliyeti 26 6,2
Kamu Yo6netimi ve Savunma 2 0,5
Egitim 60 14,3
nsan Saglig1 ve Sosyal Hizmet Faaliyetleri 38 9,0
Memur
Diger Faaliyetler (6zel sektor, esnaf vb.) 18 4,3
8 19
Toplam 420 100,0

*Bu tablo http://www.tuik.gov.tr/MicroVeri/GYKA_2012/turkce/metaveri/siiniiflamalar/index.html adresinde yer alan meslek siniflandirmasina

gore yapilmistir.
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Gida  kaynakli  hastaliklarin ~ halk
saghigindaki O6nemi blyliktir. Gidanin
hijyenik kalitesinin yaninda muhafazasi,
islenmesi, depolanmas1 gibi siirecler de gida
kaynakli hastaliklarin meydana gelmesinde
etkili faktorlerdir. Calismada kadinlarin gida
ile ilgili yaptiklar1 uygulamalar incelenmistir.
Tablo 2’ye gore arastirmaya katilan
kadinlarin = %47,1’1  ‘hijyen’ kelimesinin

Giimiishane Universitesi Saghk Bilimleri Dergisi
Giimiishane University Journal Of Health Sciences

Arastirma Makalesi
Original Article

anlaminin ‘mikroplarin giderilmesi islemi’
oldugunu belirtmislerdir. Evde hijyen
uygulamalari; kisisel hijyen, gida hijyeni ve
cevre hijyenine  dayanmaktadir.?? Bu
calismada ev ici temizlik faaliyetlerinden en
onemlisi soruldugunda kadinlarin en fazla
‘mutfak’ (%55,7) seklinde cevap verdikleri
goriilmiistiir. Tuvalet temizligi %429 ile
ikinci sirada, banyo temizligi ise %1,4 ile son
siradadir.

Tablo 2. Calismaya Katilan Kadinlarin Hijyen ile Ilgili Bilgi ve Tutumlari

Kadinlarin Hijyene Yonelik Bilgi ve Tutumlari Say1 (n) Yiizde (%0)
‘“‘Hijyen’’ kelimesinin anlam Su ve deterjanla yapilan temizlik 105 25,0
islemidir
Dezenfektan kullanilarak yapilan 107 25,5
temizlik islemidir
Goriiniir kirlerin giderilmesi 10 2,4
islemidir
Mikroplarin giderilmesi iglemidir 198 47,1
En 6nemli ev i¢i temizlik Tuvalet 180 429
faaliyetinin ne oldugu Banyo 6 1,4
Mutfak 234 55,7
Gidalarin bozulmasinda Gidalarin muhafaza edilme 276 65,7
hangisinin roliiniin daha fazla  sartlarina uyulmamasi
oldugu Kotii hijyenik kosullar, kirli ortam 144 34,3
Gida hijyeni acisindan en Kiifler 54 12,9
tehlikeli olanin hangisi oldugu  Mantarlar 20 4,8
Bakteriler 174 41,4
Viriisler 114 27,1
Parazitler 58 13,8
Gida giivenligi agisindan daha  Gida katki maddeleri 140 33,3
tehlikeli olanin hangisi oldugu  Cam, metal, sa¢ gibi fiziksel 19 4,5
tehlikeler
Mikroorganizmalar 83 19,8
Tarim ya da veteriner ilaglari 178 42,4
Ulkemizde gida hijyenine Evet, kesinlikle 11 2,6
gereken 6nemin verilmesi Cogu zaman 56 13,3
durumu Bilmiyorum 57 13,6
Cok az 192 45,7
Hayir, kesinlikle 104 24.8
Mutfakta hijyenik kurallara Evet, kesinlikle 395 94,0
tam olarak uyma durumu Bilmiyorum 15 3,6
Hayir, kesinlikle 10 2,4
‘‘Bulasiklarin makinede Katiliyorum 373 88,8
yikanmasi daha hijyeniktir’’ Kararsizim 28 6,7
ifadesine katilma durumu Katilmiyorum 19 4.5
‘‘Bulasiklarin makinede Katiliyorum 370 88,1
yikanmasi daha ekonomiktir’>  Kararsizim 31 7,4
ifadesine katilma durumu Katilmiyorum 19 45
““Temizlik maddelerinin etkili  Katiliyorum 242 57,6
olma diizeyi, kullandigim Kararsizim 45 10,7
maddenin miktarina baghdir’> Katilmiyorum 133 31,7
ifadesine katilma durumu
Toplam 420 100,0
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Tokat ilinde kadinlarla yapilan bir
calismada, kadinlarin %93,26’s1 evin mutfak
temizliginin  tuvalet, banyo ve diger
boliimlerinden daha oOncelikli oldugunu
belirtmislerdir.?® ki ¢alismada da mutfak
temizligi ilk sirada yer almistir.

Caligsmada, kadinlar gida giivenliginde en
fazla kimyasal tehlikelerin 6nemli oldugunu
distinmektedirler. Kadinlarin %42,4’1 tarim
ya da veteriner ilaglarmi, %19,8’1
mikroorganizmalari tehlikeli bulmaktadirlar.
Enfeksiyonel hastaliklara  fiziksel ve
kimyasal tehlikelerden ¢ok mikrobiyolojik
tehlikeler sebep olmaktadir.?*?® Tarim-
veteriner ilaglari, iyi yitkanmayan ¢ig sebze
ve meyvelerin tiiketimiyle insan sagligini
etkilemektedir.

Katilimcilar gida hijyeni acisindan en
tehlikeli olan mikroorganizmanin bakteriler
(%41,4); en az tehlikeli olan
mikroorganizmanin da mantarlar (%4,8)
oldugunu ifade etmislerdir. Yas gruplarina
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gore 30-41 yas grubunun %41,7’si; 42-53 yas
grubunun %48,5’1 bakterilerin daha tehlikeli
oldugunu belirtmistir. 54-65 yas ve 66-77 yas
gruplarina gore ise kiifler daha tehlikeli
bulunmustur. Yapilan ¢alismalar bakterilerin
gida kaynakli birgok hastaliktan sorumlu
oldugunu géstermektedir.’*” Bu arastirmada
kadinlarin yaklagik yarisinin gida giivenligi
ile ilgili kendi sagliklarina zarar verebilecek
tehlikeleri bildikleri goriilmektedir. Olmasi
gereken ya da istenilen, kadinlarin tamaminin
gida giivenligi ile ilgili bilgilerinin yeterli
olmasidir. Bu durum iilkemizde gida
giivenligi egitimlerinin yetersiz olmasindan
kaynaklanabilir.

Kadmlarim %94’ mutfaktaki hijyenik
kurallara tam olarak uyduklarini ifade
etmistir. Bulasiklarin bulasik makinesinde
yikanmas1 uygulamasi kadinlarin %388,1’ine
gore daha ekonomik ve %88,8’ine gore daha
hijyeniktir.

Tablo 3. Calismaya Katilan Kadinlarm Gida ve Mutfak Hijyeni ile Ilgili Baz1 Davranislari

Kadinlarin Hijyene Yonelik Davranislar:

Sayi (n) Yiizde (%)

Dondurulmus gida kullanma durumu Evet 308 73,3
Hayir 112 26,7
Dondurulmus gidalarin ¢6zdiiriilmesinde en stk Sicak suda bekletiyorum 13 4,2
kullanilan yontem* Oda sicakliginda bekletiyorum 147 47,8
Mikrodalga firin kullaniyorum 26 8,4
Buzdolabinda bekletiyorum 122 39,6
Coziinmils bir giday1 tekrar dondurma Evet 20 4.8
davranisini dogru bulma durumu Hayir 400 95,2
Cig siit satin alma durumu Evet 228 54,3
Bazen 124 29,5
Hayir 68 16,2
Cig siitten yapilmus triinleri tiiketme durumu Evet 128 30,5
Bazen 124 29,5
Hayir 168 40,0
Uriinlerin muhafaza edilmesinde ambalaj Evet, tiimiinde 290 69,0
tizerindeki talimatlara uyma durumu Bazi durumlarda 126 30,0
Hayir, higbir zaman 4 1,0
Gidalart hazirlamadan &nce elleri ytkama Evet, her zaman 392 93,3
durumu Bazi durumlarda 28 6,7
Et kesiminde kullanilan kesme tahtasinin diger Evet 132 314
tiriinlerde kullanilmasi durumu Bazen 98 23,4
Hayir 190 45,2
Toplam 420 100,0
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Tablo 3. Calismaya Katilan Kadinlarin Gida ve Mutfak Hijyeni ile flgili Baz1 Davranislar1 (Devami)

Kadinlarin Hijyene Yonelik Davranislar: Say1 (n) Yiizde (%)

Yumurtay: kullanmadan énce yikama durumu Evet 222 52,9
Bazen 89 21,1

Hayir 109 26,0

Yumurtay: kirdiktan sonra elleri yikama Evet, sabunla yikarim 200 47,6
durumu Evet, yalniz su ile yikarim 193 46,4
Hayir, yikamam 27 6,0

Buzdolabini temizleme siiresi Her giin 1 0,2
2-3 giinde bir 35 8,3

Haftada bir 178 42,4

2-3 haftada bir 107 25,5

Ayda bir 92 21,9

Yilda bir 7 1,7

Bulagiklari yikama yontemi Elde yikarim 50 11,9
Makinede yikarim 172 41,0

Bazen elde bazen makinede yikarim 198 47,1

Makine kullanan kadinlarin bulasiklar Her giin 161 43,5
makinede yikama sikligi** 2-3 giinde bir 167 451
Haftada bir 36 9,7

Ayda bir 6 17

Toplam 420 100,0

*Dondurulmus gida kullanma durumuna ‘evet’ cevabini verenler degerlendirmeye alinmistir.
**Bulasiklar: ytkama yontemine ‘makinede yikarim’ ve ‘bazen elde bazen makinede yikarim’ cevabini verenler degerlendirmeye alinmistir.

Kadinlarin gida satin alma, tiiketim,
isleme, temizlik gibi bazi davraniglart
gosterme durumlart Tablo 3’te verilmistir.
Buna  gore  katihmcilarin = %73,3’1
dondurulmus gida kullandigimi
belirtmislerdir. Dondurulmus gida kullanan
katilimcilarin %47,8°1 dondurulmug gidalarin
¢Ozdirilmesinde en sik  kullandiklari
yontemi ‘oda sicakliginda bekletme’ olarak
ifade etmislerdir.

Satin ~ alman  gidalarin  tiiketime
sunulmasina kadar gecen silirede yetersiz
hijyen bilgisi nedeniyle yanlis uygulamalar
yapilabilmektedir. Dondurulmus gidalarin
cozdiirilmesi ile yas gruplar1 arasinda
istatistiksel acidan anlamhi  bir  iligki
bulunmustur (p<0,01). 18-29 yas aras1 grupta
%58,4, 30-41 yas aras1 grupta %438,8 ile ‘oda
sicakliginda bekletme’ yontemi; 42-53 yas
arast grupta %44,1, 54-65 yas aras1 grupta
%61,4, 66-77 yas arast grupta %83,3 ile
‘buzdolabinda bekletme’ yoOntemi yaygin
olarak kullanilmaktadir. Egitim durumuna
gore degerlendirildiginde, lise mezunu
kadinlar  digindaki  egitim  gruplarinin
tiimiinde (ilkokul ve alt1, ortaokul, tiniversite
ve stli) ‘oda sicakliginda bekletme’
yontemini kullanma orani daha yiiksektir.
Lise mezunu kadinlar ise en fazla
‘buzdolabinda bekletme’ yontemini
kullanmaktadirlar  (%55,1). Dondurulmus

gidalar (Ozellikle et frlnleri) 5°C’nin
tistiindeki sicakliklarda ¢ozdiiriilmemelidir.?®
Bu sicaklik degerinin iizerindeki bir ortamda

gidada bakteri liremesi hizla
gerceklesmektedir. Bu nedenle donmus
gidalar buzdolabinda bekletilerek

¢ozdiiriilmelidir. Kadimlarin sik kullandigi
‘oda sicakliginda bekletme’ yontemi, onlarin
ve ailelerinin sagliginin bozulmasina neden
olabilir. Calismada dondurulmus gida
kullanan kadinlarin sadece 26’s1 (%S8,4)
¢Ozdiirme isleminde siklikla mikrodalga
firindan yararlandigini belirtmigtir.
Arastirmaya katilan kadinlar arasinda bu
uygulamanin yaygin olmadig: goriilmektedir.
Jevsnik ve ark. (2008)’nin ¢alismasinda
tiikketicilere dondurulmus etin
¢Ozdiirilmesinde uyguladiklar1 yontemler
sorulmustur. Bu c¢alismada da katilimcilar
yiiksek oranda (%50,4) mutfak tezgahinda
yani oda sicakliginda c¢ozdiirme islemini
kullandiklarin1  belirtmislerdir. Calismada
buzdolabinda ¢cozdiirme yontemini
kullananlar ~ %16,6; mikrodalga  firin
kullananlar %11,4 oranindadir.®

Yapilan bir arastirmada iilkemizde
Brusellozis’in stk goriildiigii saptanmustir.?’
Pastorize edilmemis siit ve bundan yapilan
taze peynir, krema gibi siit {riinlerinin
tiketimi ~ Brucella  cinsi  bakterilerin
olusturdugu Brusellozis hastaligina neden
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olmaktadir. Bu c¢alismada kadinlarin
%83.,8’inin  ¢ig siit satin  aldiklan
goriilmektedir (evet+bazen). Arastirmaya
katilan kadinlarin ¢ig siit satin alma
durumlar1 ile egitim durumlar arasinda
istatistiksel olarak anlamli  bir iliski
bulunmustur (p<0,01). ilkokul mezunu ve alt1
%90, ortaokul mezunu %95,4, lise mezunu %
84,2, liniversite ve lizeri %80,4 oraninda ¢ig
siit satin aldiklar1 goriilmektedir. Calismada
¢ig siitten yapilan {riinleri tiiketme durumu
da yiiksek bulunmustur (%60 evet+bazen).
Cig siit satin alma davranisi gruplar arasinda
degisiklik  gostermemektedir ve  tim
gruplarda en yiliksek orana sahiptir. Cig
siitten yapilan iriinleri tiikketme durumu ise
tim yas gruplarinda en yiiksek diizeydedir.
Benzer olarak calisan ve ¢aligmayan kadin
gruplarinin ikisinde de ¢ig siitten yapilan
iriinleri tiikketiyor olma orani yiiksektir.
Egitim durumuna goére bakildiginda, sadece
lise mezunu kadinlarda ¢ig siitten yapilan
tirtinleri tiiketmeme oranm1 daha yiiksektir
(%50,5). 2003 yilinda Sivas il merkezindeki
semt pazarinda satilan taze peynirlerin
42’sinin  3’tinde (%7,1) Brucella cinsi
bakteriler tespit edilmistir.'* Arastirmamizda
kadinlar en sik bildikleri bakteri tiiriniin
Brucella oldugunu belirtmislerdir (%37,2)
(Sekil 1). Bu durumda kadinlarin bu bakteri
ve hastalik ile ilgili bilgilerinin fazla olmasi
beklenen bir durumdur. Kadinlarin ¢ig siit
kullaniminin  yiiksek olmast Brusellozis
hastaliginin sik goriilmesinin nedenlerinden
bir tanesi olabilir.

Bulgulara gore, kadinlar arasinda et
kesiminde kullanilan kesme tahtasini diger
tirlinlerde de kullanma orani (evet+bazen)
%54,8°dir. Kadinlarin ayn1 kesme tahtasini
hem et hem de sebze meyve gibi diger
tiriinlerde kullanma sikligr yiiksektir, bu
durum kendileri ve ailelerinin saglig1 i¢in risk
olusturabilir.  Gidalarin  hazirlanmasinda
kullanilan kesme tahtalar1 ve bigaklar et ve
sebzeler i¢in ayr1 olmalidir. Bu ekipmanlar
capraz kontaminasyonlarla patojen
bakterilerin diger gidalara transferine neden
olabilmektedir. Sicak su ve deterjanla yikama
ve kurulama seklindeki temizleme prosediirii
kontaminasyonlarin azalmasini saglayabilir.
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Ancak yapilan bir c¢alismada temizlik
isleminden  sonra  Salmonella  tiiri
bakterilerin kesme tahtasindan tamamiyla
uzaklastirilamadig1 goriilmiistiir.?32°® Jevsnik
ve ark. (2008)’nin ¢alismasinda katilimcilara
¢ig et i¢in kullandiklar1 bicagi pismis ette de
kullandiklarinda gida zehirlenmesine etki
durumu sorulmustur. Katilimcilarin %42,3’t
bu  durumun  biiyiilk Olgiide gida
zehirlenmesine yol agabilecegini belirtmis,
%357,6’s1 gida zehirlenmesini ¢ok az etkiler
ya da gida zehirlenmesine etkisi olmaz
seklinde cevap vermistir.® Bu ¢alismada
kadinlarin ekipmanlar arast
kontaminasyonlar hakkinda ¢ok fazla bilgiye
sahip olmadiklar1 goriilmektedir. Jong ve ark.
(2008) da ¢alismalarinda catal-bigak, kesme
tahtas1 ve eller aracilifiyla meydana gelen
capraz kontaminasyonlart incelemislerdir.
Gida kaynakli  hastaliklarda  Gzellikle
Camplyobacter jejuni’nin capraz
kontaminasyonda onemli rol oynadigini, bu
bakterinin diisiik sicakliklarda (68 °C’nin
altinda) ellerden ve ekipmanlardan tamamen
uzaklastirilamadigini belirtmislerdir.
(Calismada, kesme tahtalarmin et ve diger
gidalar i¢in ayr1 olmast ve gida hazirlayan
kisilerin el hijyenine daha fazla Onem
vermelerinin gerektigi vurgulanmustir,®

Katilimeilarin %6°s1 yumurtay: kirdiktan
sonra ellerini yikamadigini, %47,6’s1 sabunla
yikadigini, %46,4’1i sadece su ile yikadiginm
belirtmistir. Yumurta kabugu Salmonella,
Listeria monocytogenes, E. coli,
Camplyobacter jejuni gibi bircok patojen
mikroorganizmayi iizerinde
barmmdirmaktadir. Yumurtaya dokunduktan
sonra eller mutlaka sabunla yrkanmalidir.'>3!
Temelli ve ark. (2015), A sinifi yumurtalarla

yaptiklari caligmada Salmonella
kontaminasyonunun  yiiksek  oldugunu
belirtmislerdir. Yumurtalardaki genel

Salmonella deteksiyon oran1 %15,8 ve
yumurta kabugu orneklerinde ise bu oran
%3,9 olarak tespit edilmistir.!”

Kadinlarin %42,4’1i buzdolabin1 haftada
bir kez temizlemektedir. Katilimcilar
arasinda bulasik makinesi kullanma diizeyi
%88,1 (makinede yikayanlar+bazen elde
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bazen makinede yikayanlar) olup, her giin
kullananlar %43,5; 2-3 giinde bir kullananlar
%45,1 olarak belirlenmistir. Bulasiklar1 elde
yikama yontemini tercih eden katilimcilarin
diizeyi ise %11,9’dur. Yas, egitim ve ¢alisma
durumuna gore bakildiginda, tiim gruplarda
elde yikama yontemini kullanma oraninin
diisiik oldugu goriilmektedir. Benzer olarak
Usak ilinde yapilan bir aragtirmada,
kadmnlarin  bir iste calisma-calismama
durumlarinin bulagik makinesi kullanimint
etkileyen bir faktér olmadigi sonucu ortaya
cikarilmistir.®>  Kadinlar yiiksek oranda
bulasiklarin makinede yikanmasmin daha
hijyenik (%88,8) ve daha ekonomik (%88,1)
oldugunu diisiinmektedirler. Berkholz ve ark.
(2010) yaptiklar1 calismada bulagik makinesi
ile daha az enerji, su ve deterjan
kullanildigini, dolayistyla bulasik
makinesinin ekonomik oldugunu
belirtmislerdir. Elde yikamayla
karsilastirildiginda bulasik makinesinin %73
oraninda Su ve %23,5 oraninda enerji
tasarrufu yaptigini tespit etmislerdir.3® Baska
bir ¢alismada da, bulasik makinesinin %30’a
yakin enerji tasarrufu sagladigi, fakat su
kullaniminin elde yikamaya gore yaridan
daha fazla oldugu belirtilmistir.3* Iki tiir
yikama i¢in de kullanic1 davranisi 6nemli bir
faktordiir. Lee ve ark. (2007) elde yikama ile
mikroorganizmalarin ~ giderilmesinin  zor
oldugunu ve bu durumun yikama
sicakligindan  ve  kullanilan  deterjanin
kalitesinden etkilendigini belirtmislerdir.®
Terpstra (2001) ise bulagik makinesinde
‘dusiik sicaklik, kisa siire, daha az su’
ozelliklerine  sahip  ‘eco’  ekonomik
programlarin  hijyenik etkisinin  distk
oldugunu vurgulamistir.®® Bulagiklar1 elde
yikama isleminde su sicakhiginin diisiik
olmast, su ve enerji kullaniminin fazla olmasi
ve bulasiklarin yeterince temizlenememesi
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gibi faktorler bulagik makinesi kullanim
sikligini artirmaktadir.

Gida ve mutfak hijyeninde O6nemli
konulardan biri de gida zehirlenmeleridir.
Evlerde yasanan gida zehirlenmelerinde
bircok faktor etkilidir. Acikta satilan ya da
son kullanma tarihi geg¢mis {irlinlerin satin
alinmasi, alinan gidalarin 1yl
temizlenmemesi,  uygun  sicakliklarda
muhafaza edilmemesi, yetersiz pisirme,
dondurulmus gidalarin oda sicakliginda
¢Ozdiirilmesi  gibi  yanlis uygulamalar
bunlardan bazilaridir. Gida zehirlenmelerinin
tahmin edilmesi ve siipheli gidanin hizh
tanimlanmas1 dogru tedavinin uygulanmasi
acisindan Onemlidir. Tablo 4’te gorildigi
gibi, arastirmaya katilan kadinlarin %11,9’u
son bes yil i¢inde kontamine gida tiikketimine
bagli  gida  zehirlenmesi  yasadigini
belirtmistir. Caligmada gida zehirlenmesine
en ¢ok tavuk etinin (%20) neden oldugu
goriilmektedir.  Kirmizi et  kaynaklh
zehirlenmeler  %16; kokore¢  kaynakli
zehirlenmeler %10 oranindadir. Urazel ve
ark. (2014)’nin caligmasinda da
zehirlenmeye neden olan besinlerden tavuk
driinleri  %38,6 ile ilk siradadir. Ayni
calismada, et tirlinleri ve et iceren yemekler
%34.4; konserveler %16.,8; balik ve deniz
tirtinleri %10,2 zehirlenme nedenidir.” Tavuk
etinin ilk sirada zehirlenme nedeni oldugu
baska bir calismada (%29,6), zehirlenme
belirtisi en ¢ok mide bulantisi (%29,5)
seklinde olmustur. Calismada zehirlenme
yasayan bireylerin sadece %18,5’1 doktora ya
da saglik merkezine bagvurmustur.?! Benzer
olarak calismamizda zehirlenme belirtisi
olarak en fazla mide bulantist (%33,4)
gosterilmistir.  Fakat doktora bagvuran
kadinlarin oran1 daha yiiksek bulunmustur
(%38,7).
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Zehirlenme Durumu Say1 (n) Yiizde (%0)
Son 5 yil iginde gida zehirlenmesi yagama durumu Evet 50 11,9
Hayir 370 88,1
Son 5 yil i¢inde gida zehirlenmesi yagsanmigsa, Tavuk eti 10 20,0
zehirlenmeye neden olan gidanin ismi Kirmizi et 8 16,0
Kokoreg 5 10,0
Balik 4 8,0
Fast food 3 6,0
Yas pasta 3 6,0
Ciger 2 40
Peynir 2 4,0
Bezelye 2 4,0
Pizza 2 4,0
Siit 2 4,0
Mantar 1 2,0
Sosis 1 2,0
Mayonez 1 2,0
Mercimek koftesi 1 2,0
Cig kofte 1 2,0
Cagla 1 2,0
Ispanak 1 2,0
Son 5 yil i¢inde gida zehirlenmesi yagsanmigsa, Mide bulantisi 41 33,4
zehirlenme ile ilgili belirtiler® Kusma 37 30,1
Ishal 36 29,2
Yiiksek ates 5 41
Halsizlik 2 1,6
Cilt problemi 1 0,8
Bag donmesi 1 0,8
Son 5 yil i¢inde gida zehirlenmesi yaganmissa, Doktora bagvurdum 31 38,7
zehirlendikten sonra yapilanlar* Ilag kullandim 31 38,7
Belirtiler kaybolana dek bekledim 17 21,2
Kusmaya calistim 1 14
Toplam 420 100,0

*Birden fazla secenek isaretlenmigtir.

Calismada bazi1  bakteriler  okunus tilketiminin neden olabilecegi Brusellozis
sekilleriyle wverilerek katilimcilardan bu hastaligimin ~ ve  dolayisiyla ~ Brucella
bakteriler arasindan ismini bildiklerini bakterisinin  biiyllk  oranda  taninmasi

isaretlemeleri istenmistir. Bunlardan en ¢ok
bilinen bakteri ‘Brucella’ (364 kisi, %37,2),
en az bilinen Dbakteri ise ‘Listeria
monocytogenes’ (20 kisi, %2) olmustur
(Sekil 1). Tablo 3’te katilimcilar arasinda ¢ig
slitten yapilan {iriinlerin tiiketilme oran1 %60
olarak goriilmektedir (evett+bazen).
Katilimeilar tarafindan ¢ig siit ve {irtinlerinin

beklenen bir durum olarak karsimiza
cikmaktadir. Listeria monocytogenes ¢ok
bilinmemesine karsin, gidalarda bulunma
potansiyeli ve patojenitesi yiiksek bir
bakteridir. Ozellikle son yillarda Listeriozis
vakalart ve buna bagli Oliimlerin arttig
bildirilmistir.'®

Listeria monocytogenes —

Campylobacter —

Staphylococcus ——
Escherichia coli
Bacillus cereus

Brucella

0

10

20 30 40

Sekil 1. Calismaya Katilan Kadinlarin Bakteri Isimlerini Bilme Durumlari (%)
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SONUC VE ONERILER

Sagligin korunmasi ve saglikli yasamin
stirdiiriilmesinde beslenmenin rolii biiytiktiir.
Tikettigimiz besinlerin besleyici degeri,
miktar1 kadar hijyenik olmasi da 6nemlidir.
Bu calismada, satin almadan tiiketime
kadarki asamalarda biliylk rolii olan
kadinlarin gida ve mutfak hijyeni hakkinda
bilgileri, wuygulamalart ve davranislar
degerlendirilmis ve Onemli bulgulara
ulastlmistir.

Mutfak hijyeni, gida, gidalarda bulunan
zararli etkenler, gidalarmm tiketim ve
muhafaza  kosullart  ve  gidalardaki

mikrobiyolojik tehlikelerle ilgili kadinlarin
bilgileri yetersizdir. Satin alma ve gida
hazirlama sirasinda kullanilan eksik ya da
yanlis uygulamalar tespit edilerek, gorsel ve
isitsel egitimlerle kadmnlar bu konularda
bilinglendirilmelidir.  Toplum  sagliginin
korunmasinda 1iyi hijyen uygulamalarina
onem verilmelidir.

Arastirmanin Kisithliklar:

Arastirma tanimlayic1 bir arastirmadir.
Evren belirlenmemistir ve 6rneklem se¢imi
yaptlmamistir. Bu  nedenle  sonuglar
genellenemez.
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