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Neler Öğreneceğiz

Enjektörün keşfedilmesi ile başlayarak 
günümüze kadar uzanan kesici delici alet 
yaralanmaları, sağlık çalışanlarının fiziksel 
ve psikolojik sağlıklarını olumsuz etkileme-
ktedir. Sağlık çalışanları açısından en riskli 
grup hemşireler ve hemşirelik öğrencilerid-
ir. Bu sebeple hemşirelerin kesici delici alet 
yaralanmaları konusunda farkındalıklarının 
yüksek olması gerekmektedir. Bu bölümde 
Dünya’da ve Türkiye’de kesici delici alet 
yaralanmalarının görülme oranlarından, 
kesici delici alet yaralanmalarına sebep 
olan aletlerden, kesici delici alet yaralan-
maları sonrası bulaşan enfeksiyonlardan, 
kesici delici alet yaralanmalarının bildirimi, 
korunma ve önlemlerinden bahsedilecektir.
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4. Aşağıdakilerden hangisi hemşirelerde görülen kesici delici alet yaralanmaları-
nın nedenlerinden biri değildir?

a.	 İş streslerinin fazla olması
b.	 Çalışma saatlerinin uzun ve fazla olması
c.	 Hastaların ajite davranması
d.	 Koruyucu ekipman kullanmamaları
e.	 İletişim eksikliği

Cevap: E

5. Aşağıdaki seçeneklerden hangisi sağlık personellerinin kesici delici aletlerle ya-
ralanmalardan korunmasında önemli nedenlerinden biri değildir?

a.	 Maliyet artışına neden olur
b.	 Sağlık personelinde strese neden olur
c.	 Sağlık personelinin dikkatli davranmasına neden olur
d.	 Sağlık personelinde mortalite ve morbite artışına neden olur
e.	 Sağlık hizmeti aksar

Cevap: C
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