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GIRIS VE AMAC

Gida giivenligi, gida zinciri boyunca olusabilecek biyolojik, kimyasal veya fiziksel
tehlikelerden ve kirlenmelerden gidalarin korunmasi ve gidalarin tiiketici sagligina zarar
vermeyecegini teminat altina almaktir (1). Gida freticileri tarafindan saglanan caligma
kosullar1, calisanlarin kisisel hijyeni ve kullanilan ara¢ gereglerin hijyeni arzu edilen diizeyde
olmadig takdirde, gida zehirlenmesi meydana gelecektir (2). Tip dilinde hijyen, saglik bilgisi
anlamina gelmektedir. Farkli bir ifadeyle sagligi korumak ve desteklemektir. Hijyen kelimesi
kisaca sagligi korumak amaciyla uygulanan ilkeler seklinde de tanimlanabilir. Personel
hijyeni ise personelin viicut temizligi olarak agiklanmaktadir (3,4).

Gidalarin mikrobiyolojik kalitesi isyerinde g¢alisanlarin saghig: ile yakindan ilgilidir
(3,4). Yeterli ve dengeli beslenmek icin alinan besinlerin {iretimden tiiketimine kadar
sanitasyon kosullarina uygun siire¢ ge¢irmesi de Onem tasimaktadir. Ciinkii besin
sanitasyonuna uyulmayan durumlarda pek cok enfeksiyoz ve paraziter hastaliklar ile besin
zehirlenmeleri ortaya ¢ikmaktadir. Gilinlimiizde insan kaynakli enfeksiyon ve besin
zehirlenmeleri tiim diinya iilkelerinde 6nemli halk saghg sorunudur (5,6) Ozellikle
gelismekte olan tlkelerde sorunun boyutlarmin daha biiyiik oldugu ve buralarda yetiskin
Olimlerinin yariya yakinimnin enfeksiyoz ve paraziter hastaliklara bagli oldugu
bildirilmektedir. Amerika Birlesik Devletleri’nde yilda 6,5-33 milyon kisinin besin kaynakli
hastaliklara yakalandig: bildirilmektedir (5).

Gida kaynakli hastaliklarin olusmasindaki risk faktorleriyle ilgili veriler, hastaliklarin
meydana gelmesinin c¢ogunlukla yanlis gida isleme uygulamalarindan kaynaklandigim

gostermektedir (7). Gida isleyicileri arasindaki kisisel hijyen eksikligi, gida kaynakli



hastaliklarin olusmasindaki en ¢ok rapor edilen durumlardandir. El ve ylizey hijyeni de
onemli katkis1 olan faktorlerdendir. Birgok iilkede, gida kaynakli hastaliklar, hijyen
standartlarindaki gelismelere, gelismis gida isleme uygulamalarina, gida isleyicilerinin
egitimine ve tiiketici bilinglenmesine ragmen halk saglig1 i¢in tehdit olusturmaktadir (3,8-10).

Besin kaynakli patojenlerin kontrol altina alinmasinda baslica bes 6nemli faktor;
personel hijyeni, yeterli pisirme, ¢apraz kontaminasyonun dnlenmesi, besinlerin uygun 1sida
saklanmas1 ve besinlerin sagliksiz kaynaklardan korunmasi olarak belirtilmektedir. Besin
kaynakli salginlarin yaklasik "%20" 'si besinlerle temasi olan enfekte bireylerin neden oldugu
yetersiz personel hijyeninden kaynaklanmaktadir (5,11).

Besinlerin mikrobiyolojik kalitesi, igyerinde ¢alisanlarin hijyeniyle yakindan ilgilidir.
Ciinkii isyeri calisanlar1 besinlerdeki hem saprofit hem de patojen mikroorganizmalarin
potansiyel kaynagini teskil eder. Gida isinde calisanlarin 6zellikle solunum (soguk alginligi,
anjin, pnomoni, tiiberkiiloz, kizil gibi) ve sindirim (dizanteri, kolera, tifo gibi) sistemleri,
hastalik etkenlerinin besinlere bulagsmasinda 6nemli rol oynarlar. Gida isinde c¢alisanlarin
oncelikle hijyen ve sanitasyon konusunda egitilmis olmalari; isletmede hijyenik bir {iretim
icin Onemlidir. Besin giivenilirligi, calisanlarin temizliginden emin olmakla baslar.
Calisanlarin besine dokunmadan once ellerini ve viicudun diger bolgelerini ne zaman ve nasil
temizleyecegini bilmesi gerekir. Personel hijyeni ayrica is¢ilerin ¢alisirken giydigi elbiseler
ile takilarini (saat, bilezik vb.) da icerir. Uygun bir baslik ve eldiven giyimi de iyi bir personel
hijyeni i¢in gereklidir (12-15).

Viicudun yiyecek maddeleriyle temasini 6nlemek i¢in giyilen giysiler de eller kadar
onemlidir. Mutfak ve servis personelinin kendine ait 6zel is kiyafeti olmalidir. Saclarin
yiyeceklerle temasini 6nlemek i¢in de uygun bir baslik giyilmesi gereklidir. Gerekli hallerde
tek kullammlik eldivenler ve koruyucu is kiyafeti giyilerek de gidalara mikroorganizma
bulagsma riski azaltilabilir. Koruyucu elbiselerin ikinci bir deri oldugu diistintilmelidir. Bu
nedenle ellere bulasacak tiim faktorler, is elbiselerine de aymi sekilde bulasabilir (12,16).
Personel hijyenine gosterilen 6zenin yani sira, is elbiselerinin ve calisirken giyilen kep,
eldiven, maske gibi diger malzemelerin temizlenmesi de dnemli bir gereksinimdir. Is elbisesi
olarak acik renkli onliik veya iiniformalarin tercih edilmesi daha uygundur. Cig gida isleme
boliimiinden, islenmis iirlinlerin oldugu kisimlara gecilirken elbiselerin degistirilmesiyle de
bulagsma riskini azaltmak miimkiindiir. Yiyecek icecek isletmelerinde calisirken, personelin
ellerine ve kollarina yiizlik, bilezik, saat gibi taki takmamalar1 capraz bulagsmanin

engellenmesi bakimindan énemlidir (12,17).



Toplu beslenmenin hayatimizin bir pargast oldugu bu zamanlarda gida sektoriinde
calisanlarin gida hijyeni ile ilgili olan biitiin bilgileri bilmesi, saglikli bir yasam siirmememiz
acisindan bliyiik 6nem tasimaktadir. Bu arastirma ile Edirne il merkezinde bulunan gida
iiretimi ve satigi ile ilgili is yerlerinde calisanlarin gida hijyeni hakkindaki bilgi diizeylerini

belirlemek amaglanmigtir.



GENEL BIiLGILER

BESIN HiJYENI VE GUVENLIGI

Hijyen; Yunanca’da sagliga yararli anlamina gelen “Hygieinos” sozciigiinden
tiremistir. Saglik bilimi, saglik hizmetleri gibi anlamlar1 iceren bu terim, saglikli yasam i¢in
bedeni ve ¢evreyi temiz tutmak igin gereken kosullart saglamak olarak tanimlanabilir.
Tiirkcede sozliik anlamlari birbirine yakin olan sanitasyon sozcigi ile kullanilmaktadir.
“Sanitas” kelimesi Latince kokenli olup, saglik anlamina gelmektedir. Besin endiistrisindeki
uygulamalari itibari ile sanitasyon ve hijyen, “saglikli kosullarin olusturulmasi ve korunmasi
i¢cin alinan tiim 6nlemler” olarak ifade edilmektedir. Bir diger deyisle, besin isletmelerinde
sanitasyon, saglikli ve gilivenli {iriin elde edilmesi i¢in hijyenik kosullarin saglanmasina
yonelik bilimsel uygulamalar olarak tanimlanabilir (18-20). Besin hijyeni; “besin zincirinin
tim basamaklarinda besinin uygunlugunun ve giivenliginin saglanmasindaki gerekli tim
Ol¢lim ve sartlar” olarak tanimlanmaktadir (21-23).

Besin giivenligi; besinlerin hammaddeden baslayarak, tliketime kadar kirlenmesinin
Onlenmesi veya minimumda tutulmasini amaglayan bir kontrol uygulamasidir (22-24).
Giivenli besin, besleyici degerini kaybetmemis, fiziksel, kimyasal ve mikrobiyolojik agidan
temiz, bozulmamis besinlerdir. Besin kirliligine yol acan etmenler besinlerin saglik bozucu
hale gelmesine neden olurlar. 1997 Gidalar i¢in Mikrobiyolojik Kriterler Ulusal Danigma
Komitesi’nin tanimina gore tehlike, 6nlenmesine ragmen yaralanma ya da hastaliga neden
olan biyolojik, kimyasal, ya da fiziksel ajandir (25). Besin giivenliginde karsilagilan tehlikeler
biyolojik, kimyasal ve fiziksel tehlikeler olarak gruplandirilmaktadir (26).



Biyolojik Tehlikeler

Biyolojik tehlikeler, besin kaynakli hastaliklara (enfeksiyonlara ve intoksikasyonlara)
sebep olmaktadir (25). Besinin bilesiminde dogal olarak bulunan zehirli maddeler
(yesillenmis ve filizlenmis patates, zehirli bal, baz1 mantar tiirleri vb.), besinlere bulasan ve
besinlerin uygun kosullarda saklanmamasi, hijyenik kosullarin yeterince saglanamamasi
nedeniyle besinlerde hizla iireyen mikroorganizmalar (kiifler, parazitler, viriisler, bakteriler)
biyolojik tehlikelerdendir. Besin kaynakli enfeksiyonlar, insanlarin besinleri tiiketmeleri
sonucu, mikroorganizmalarin viicutta ¢ogalmasindan kaynaklanmaktadir (6rnegin;
Salmonellosis). Besin kaynakli intoksikasyonlar ise; besin iizerindeki bakterinin drettigi
toksinin besinler ile birlikte tiiketilmesi sonucu olusmaktadir (6rnegin; Staphylococcal
enteretoksin) (25-27). Biyolojik tehlikeler arasinda degerlendirilen baslica organizmalar;

bakteriler, viriisler, parazitler, kiifler, algler ve prionlardir (19,28).

Bakteriler

Bakteriler; canlilarin yasam siklusunun temel elemanlar1 arasinda yer almaktadir. Her
yerde bulunabilen bakteriler, cilirlime olayinda aktif rol oynayarak yararli etkilerde
bulunabildikleri gibi, bir¢ok bakterinin kendisi veya toksinleri besinlerle alindiginda
insanlarda hastaliklara yol agmaktadir. Bakterilerden bazilarmin hastalik yapma giicii daha
fazladir ve bu mikroorganizmalarin birkag tanesi bile Onemli hastalik tablosuna yol
acabilmektedir. Bakteriyel besin kaynakli hastaliklarin en ©Onemli prevelans: iki tiirden
olugsmaktadir. Bunlardan ilki infeksiyonlar, ikincisi ise intoksikasyonlardir (19,28,29).

Infeksiyonlar; halk saghigini tehdit eden yeterli sayida mikroorganizmanin, yeterli
sayida kisinin sindirim sistemine ulasmasi sonucu hastalia neden olmasi durumudur.
Intoksikasyon ise; bakteriyel toksinlerin sindirim sistemine alinmasi sonucu olusmaktadir.
Staphylococcus aureus ve botulism bakteriyel besin kaynakli intoksikasyonlara 6rnek
verilmektedir (25).

Diinya Saglik Orgiitii (DSO)’niin besin zehirlenmelerini kontrol altina almak igin,
1993-1998 yillar1 arasinda 42 iilkede yapmis oldugu arastirma sonucunda, 23.538 besin
zehirlenmesi vakasi rapor edilmistir. Raporda, Salmonella %77 gibi bir oranla, en sik besin
zehirlenmesine neden olan bakteri olarak goriilmektedir. Staphylococcus aureus ise %4 gibi
bir oranla Salmonella’dan sonra besin zehirlenmelerine en sik neden olan bakteri olarak

belirtilmistir (30).



Viriisler

Viriisler sadece canli hiicre i¢inde ¢ogalarak besin kaynakli hastaliklara yol acabilen
mikroorganizmalardir (31). Diinya c¢apinda yaygin sekilde meydana gelen besin
zehirlenmelerinin  bakteri kaynakli olmayan birgoguyla viriislerin iliskili  oldugu
diisiiniilmektedir. Viriislerin besinlerle olan iligkileri daha ¢ok kirli sular ve enfekte kisilerden
kaynaklanmaktadir. Ozellikle tarimsal alanlarda kullanilan kirli sularla kontamine olmus
sebzeler ve meyveler ile kirli sulardan elde edilmis kabuklu deniz iiriinleri enfeksiyonlarin
yayillmasindaki birincil etkenler arasindadir. Besin kaynakli enfeksiyonlarla iliskili olarak
onemli olan viriisler, Norwalk viriisii, Rotaviriisler, Astroviriisler ve Hepatit A viriistidiir (32).

Virtiis, hiicre i¢ine girince iiremesi i¢in gerekli molekiilleri hiicreye sentezleterek ¢ok
sayida virlis partikiili olustuktan sonra, genellikle hiicreyi parcalayarak serbest
kalmaktadirlar. Bu viriisler ayni sekilde tekrar yeni hiicreleri enfekte ederek olayr zincirleme
devam ettirmektedirler (31). Viriislere ait enfeksiyonlar1 dnlemenin temel yolu yiyecek iiretim
alanlarinda calisan kisilerin el temizligine 6zen gostermeleri ile yakindan iligkilidir. Digki ile
enfekte olmus eller yoluyla besinlere gecen viriisler enfeksiyonlarin ana kaynagidir. Bunun

yant sira, yiyecek liretim alanlarinda kullanilan suyun, kontrollii sebeke suyu olmasi 6nem

teskil etmektedir (32).

Parazitler

Beslenmek ve yasamak i¢in konakgiya gereksinim duyan canlilara parazit denir.
Parazitler, konakgil olarak insan ve bazi hayvan tiirlerini tercih ederler. Kanalizasyon, diski ile
kirlenmis su ve yiyeceklerden bulasan Entamoeba histolytica, ¢ig veya iyi pismemis etlerden
bulasan Taenia saginata, Taenia solium, Giardia lambia, Toxoplasma gondii, Trichinosis gibi

protozoalar besin kaynakli hastaliklara neden olan parazitlerdendir (33).

Prionlar

Prionlar, hayvanlardaki norolojik dokularin diizenli bilesenlerini  olusturan
proteinlerdir ve hiicresel organizma veya viriis degildirler (32). Deli dana hastalig1 olarak da
bilinen Sigir Siingerimsi Ensefalopati etmeni, protein yapisindaki bilesikler olarak
tanimlanmakta olup, kesin olarak ispatlanamamakla beraber, insanlara kontamine sigir eti ile
bulasabildikleri 6ne siiriilmektedir. Hastaligin hayvanin kas dokular ile taginma olasiligi
diisiiktiir. Ancak, beyin, sakatat ve jelatinde bulunma olasiliklarinin oldugu, konserve

tiretiminde uygulanan 1s1l islem uygulamalarinda dahi tahrip edilemedigi belirtiimektedir. Bu



nedenle; eger hammaddede bulunuyorlarsa, prionlar1 daha sonra yok edebilecek teknolojik bir
siire¢ ya da yontem s6z konusu olmamaktadir (19).

Prionlar nedeni ile meydana gelen hastaligin dogasinda, santral sinir sistemindeki
hasar bulunmaktadir. Bu, beyinde prion gibi anormal yapidaki proteinlerin birikmesi sonucu
meydana gelmektedir. Tiiketiciler agisindan major risk, mezbaha islemleri siirecinde santral

sinir sistemi dokusu tarafindan et {iriinlerinin potansiyel kontaminasyonudur (32).

Algler

Algler arasinda Cyanobacteria (mavi-yesil alg) ve Pyrrophyta (dinoflagellatlar)
cinslerinden bazi tiirler diger bazi canlilar igin toksik bilesikler iiretmektedir. Su iiriinleri
kanaliyla insanlara gegen bu toksinler, farkli zehirlenme tipleri sergilerler. Alg toksinlerinden
hem yiiksek sicakliklara, hem aside dayanikli Ciguatera toksini “Ciguatoxin” de ¢ok sayida

balik zehirlenme vakasinin etmenidir (19,25).

Kiifler

“Hazard Analysis and Critical Control Point” sistemi agisindan, kiiflerin kendileri
degil, olusturduklart mikotoksinler “tehlike” olarak degerlendirilmektedir. Mikotoksin
olusumu bazi tarimsal {irlinlerde bitkiye herhangi bir goriiniir zarar vermeden, daha
tarladayken baglayabilmekte, bazen de yer fistiginda oldugu gibi, sistemik enfeksiyon
seklinde tiim bitkiyi etkileyebilmektedir. Mikotoksinler, besin ve yemlerde dogrudan kif
bulagsmasi ve gelismesi sonucu olusabildikleri gibi, mikotoksin iceren yemle beslenen
hayvanlarin et, siit ve yumurtalarinda da dolayli olarak bulunabilmektedirler (32,34).

Tanimlanmis mikotoksin sayis1 300°{in {izerinde olmasina karsin, giiniimiizde {izerinde
onemle durulan baslica mikotoksinler; aflatoksinler, okratoksin A, patulin, sterigmatosistin,
trikotesenler ve zearalenon 'dur (19,32). Mikotoksinler arasinda {izerinde en fazla bilgi sahibi
olunanlar aflatoksinlerdir. Aflatoksinler sonucu olusan zehirlenme, “aflatoxicosis” olarak
bilinmektedir. Aflatoksinler, Aspergillus flavus ve Aspergillus parasiticus kiiflerinin
olusturdugu toksik bilesiklerdir. Ozellikle depolama esnasinda bir¢ok besin ve hayvan yemi
iriinlerinin uygunsuz nem ve sicakliklarda bekletilmesi sonucunda ¢ogalan kiifler nedeni ile
aflatoksinler olusur (32).

Giinlimiizde 6nemli olan 6 aflatoksin tiirti vardir. Bunlardan, B1, B2, G1, G2, ¢esitli
besinlerde bulunurken, M1 ve M2 daha c¢ok hayvan yemlerinde bulunan tiirlerdir.

Aflatoksinlerin hedef organi karaciger olmakla beraber, diger dokularda da hasarlara veya



timorlere neden olabilirler (32). Besinlerde saptanan aflatoksin diizeyleri ile Hepatit B ve
karaciger kanseri goriilme siklig1 arasinda 6nemli korelasyon saptanmistir (19). Okratoksin
A’da, besinlerde siklikla saptanan ve iizerinde en fazla ¢alisma yapilan mikotoksinler arasinda
yer almaktadir (19). Okratoksin A; musir, kuru fasulye, kakao ve kahve ¢ekirdegi, soya
fasulyesi, arpa, yulaf, turunggiller, yer fistig1 gibi besinlerde kiiflerin ¢ogalmasiyla olusur
(32).

Toksin, bobreklerde kiiclilme ve tiimorlere neden olmaktadir (32). Bir diger kiif
toksini olan patulin; sivi ortamlarda ve diisik pH degerlerinde yiiksek sicakliklarda bile
stabilitesini koruyabilmektedir. Elmalarda patulin olusumu, kiiflenmenin neden oldugu
clirime ile baglantilidir (19). Patulin en ¢ok, elma sulari, kiiflii ekmek ve diger meyve
sularinda (liziim, seftali, vb.), kiiflerin ¢ogalmasi sonucu meydana gelmektedir. Patulin’in;
dokularda 6dem, hemoraji, bulant1 ve kusma belirtilerine neden olmasi yaninda, karsinojen
etkisinin de oldugu bildirilmektedir. Elmalarin ¢iiriik kisimlarinin kesilip atilmasi ile, elma

sularindaki patulin diizeyi %93 oraninda elimine edilebilmektedir (19,32).

Kimyasal Tehlikeler

Tarimsal kimyasallar, sanayi kimyasallari, toksikantlar, ¢evresel kontaminasyonlar ve
besin kimyasallari besin kontaminasyonlarina neden olmaktadir ki bu grup kimyasal tehlikeler
olarak adlandirilmaktadir. ilk siniflamay: tarimsal kimyasallar olusturmaktadir. Bunlar ekin
tiretiminde kullanilanlar (insektisitler, fungisitler, fertilisitler) ve ¢iftlik hayvanlar liretiminde
kullanilanlar (pestisidler, antibiyotikler, bliylime hormonlar1) olarak siiflandirilmaktadir. Bu
ajanlarin bircogunun kullanilmas1 federal bocek oOldiriicii altinda tam anlamiyla diizene
sokulmustur (25,26).

Sanayi kimyasallari; temizlik, sanitize ekipmanlar1 olarak yaglama ekipmanlari, pest
kontrolii ve besin iiretiminde kullanilan aletlerde kullanilmaktadir. Besin i¢in kullanilan
ekipmanlar ve besinle temas eden yiizeyler sanayi kimyasallarinin toksik diizeyleriyle temas
etmemelidir. Dogal toksikantlar; metabolik {irlinler gibi bircok besin iriiniinde
bulunabilmektedir. Bu materyallerin bir¢ogu aflatoksin gibi fel¢li kabuklu deniz iiriinleri zehri
tolerans diizeyi vardir. Bazi toksik besinler; 6rnegin yabani toksik mantarlar her yil 6liimle
sonuglanmaya neden olmaktadir. Mikotoksinlerde esas sikintt tarim dirtinlerindeki kiif
metabolizmas1 sonucu olusmaktadir. Ozellikle aflatoksinler, Aspergillus flavus ve
A.parasiticus tarafindan Ttretilmislerdir. Mikotoksin ile agir sekilde kontamine olmus

besinlerin tiiketilmesi akut toksisiteye neden olabilmektedir. Biitiin mikotoksinler en ¢ok



bilinen ergotizmaya neden olan Claviceps purpurea mantaridir. Bu mantar ¢avdar ve diger
tahil tirtinleri ile bulasir (25,26,32,35,36).
Enfekte olmus tahil dirtinleri tiiketildiginde anlasilmasi zor orta ¢ag hastalifina neden

olabilmektedirler. Cevresel kontaminantlarin iginde kursun, civa, arsenik gibi maddeler

bulunmaktadir (25,26,32,35,36).

Fiziksel Tehlikeler
Fiziksel tehlikeler bir besinin i¢inde normalde bulunmamasi gereken ve besin

tiiketildiginde insanlarda hastalik yapabilen fiziksel materyaller olarak tanimlanabilir (25,26).

BESINLERIN SATIN ALINMASI, DEPOLANMASI, HAZIRLANMASI VE
SERVIS ASAMALARINDA BESIN GUVENLIGI

Satin Alma

Yiyecekler satin alinirken onemli olan kalitedir. Her cesit yiyecek i¢in kaliteyi
etkileyen Ozellikler vardir. Yiyecekler satin alinirken, bu 6zelliklere uygun olanlar tercih
edilmelidir. Yiyecekler giivenilir yerlerden satin alinmali, temiz ve istenen kalite kriterlerine
uygun olmalidir. Ornegin; yumurta taze, gatlaksiz olmali, kirik olmamali, etler damgal, siitler
pastorize veya sterilize olmali, sebze ve meyveler ¢camurlu, tozlu, toprakli ve yarali-bereli
olmamali, konserveler bombesiz olmalidir. Besin mutfaga girmeden, daha ilk asamada bu
noktalara dikkat edilirse, tehlike bir 6l¢lide mutfaga tasinmamais olur (33,35).

Bugday ve unlar: Tanenin birlesiminde kepek (pericarp ve tohum kabugu), germ
(embriyo) ve endosperm bulunmaktadir. Satin alinacak bugdayda, kepek %13, germ %2,
endosperm %85 oranlarinda olmalidir. Kullanilan un tipleri; kahverengi un, beyaz un, diiz un
ve kendi gelisen un olmak {izere dort grupta incelenir. Satin almada istenilen un ¢esidine ve
kalitesine dikkat edilmelidir. Kahverengi unda; tam bugday unu, bugday unu ya da jerm
unu ¢esitleri g6z oniinde bulundurulmalidir. Beyaz unda; zayif un (protein miktar1 %8, orta un
(protein miktar1 %10), kuvvetli un (protein miktar1 %17) bilinmeli ve bu unlarin patent durum
derecesi goz oniine alinmalidir (26,32,35-37).

Sebze ve meyveler: Tim sebze ve meyveler satin alinirken; temiz olmasina 6zen
gosterilmelidir. Tozlu, ¢amurlu, yarali bereli, donmus, zararlilar veya hastaliktan dolayi

bozulma belirtileri gdstermis, bozuk sekilli, asir1 olgunlasmis ya da ham, leke ve renk



degisiklikleri s6z konusu, kiiflenme ya da ¢iiriime, burusma belirtileri géstermis olmamalidir
(26,32,35-37).

Konserveler: Biitiin konserveler etiketlenmis ve kontrol edilmis olarak tiiketiciye
ulastirtlmalidir. Sismis, bombe yapmis, eksimis, su sizdirmis ya da delinmis, kiiflenmis,
etiketlenmemis ve etikette belirtilen miktarlar1 dogru olmayan (net, briit) konserveler satin
alimmamalidir (26,32,35-37).

Kat1 ve sivi yag tiirleri: Ihtiyaca uygun olanlar1 satin alinmalidir. Satin almada
rengine, kokusuna, ambalajina ve goriiniimiine dikkat edilmelidir (26,32,35-37).

Et: Bir hayvandan saglanan karkastir ve dogal bir besindir. Toplu beslenme
sistemlerinde et satin alinirken, her zaman pahali bir besindir. Genel olarak; biit¢cenin %40-
60’11 kapsamaktadir. Temel olarak yedi grupta siniflandirilir:

e Hayvanin tiirine gore (dana, koyun, tavuk vb.),

e Uretildigi iilkeye gore,

e Hayvanin cins ve yasina gore,

e Etin derecesine gore (hangi lilke ya da kosulda iiretiliyorsa),
e Etin kesilen parcalarina gore (kaburga, but vb.),

e Etin kosullarina gore (taze, donmus, salamura gibi.),

e Toplu beslenme sisteminde kullanim amacina goére (haslama, kizartma, koftelik gibi.)

Taze s181r, dana, koyun ve tavuk eti satin alinmasinda; hayvanin yag miktarina, yagsiz
etin goriiniimiine, rengine, tonusuna dikkat edilmelidir (26,32,35-37).

Yumurta: Yumurta alinirken, agirliklarina gore simiflandirilir. Kontrol asamasinda
kuvvetli bir 1s18a tutularak hava bosluklar1 kontrol edilir. Ayrica, yumurta sarisinin
pozisyonuna, kan damarlarinin varligina, et pargalari, kiifler, embriyo gelisme durumuna
bakilir. Kabugun kirik olup olmadigi kontrol edilir. Bozulmus yumurtalarda hava boslugu
bliylimiistlir, yumurta sarisinin pozisyonu degismistir, hava boslugunun biiyiimesi nedeniyle

sarist kabugu dogru kaymistir ve beyazin i¢inde dagilmis durumdadir. Kan kalintilarinin
olmamasi gereklidir (26,32,35-37).

Depolama
Toplu beslenme yapilan kuruluslara alinan yiyecekler, ne kadar kaliteli olursa olsun,
uygun kosullar altinda depolanmazsa 6zelliklerini kaybederler. Bunun sonucunda yemeklerin

kalitesi diiser ve tliketicinin memnuniyeti de olumsuz etkilenir. Bu nedenle satin alinan
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yiyecekler hemen pisirilmeyecekse uygun kosullarda depolanmalidir. Besinlerin depolarda
diizenli ve depolama ilkelerine uygun yerlestirilmesi ile kontaminasyonun Oniine
gecilebilirken, sicaklik kontrolii ile de bakterilerin liremesi engellenebilir. Cabuk bozulabilen
ozellikle potansiyel tehlikeli besinler belli sicaklikta, belli bir siire saklanabilir. Giiniimiizde
teknolojik gelismeye bagli olarak mutfaklarda derin dondurucularda yiyecekleri saklama
yontemi de yayginlagsmistir. Bu yontemle yiyecekler soguk depolara gore daha uzun
saklanabilir (12,26,29,32,37).

Kuru depolama: Potansiyel tehlikeli olmayan besinlerin 10-15 °C arasinda, %50-60
nem oraninda depolanmasi islemidir. Kuru depolarda ¢ok iyi bir havalandirma saglanmali ve
depolar c¢ok fazla yiyecekle doldurulmamalidir. Raflara yiyecekler hava akimimi
engellemeyecek sekilde yerlestirilmelidir. Depolarda sicaklik giinde en az iki kez kontrol
edilmelidir. Bunun ic¢in depolarin disinda goriilebilecek sekilde dijital termometreler
kullanilmalidir. Depolarda nem orani uygun bir havalandirma ile saglanabilir. Fazla nemli
ortam yiyeceklerde kiiflenmelere neden olur. Yiyeceklerin depolarda 1s13a maruz kalmasi
bozulmalara ve besin degerinde kayiplara yol agar. Bu nedenle; kuru depolara giines 15181
girmesi Onlenmelidir. Kuru depolarda terazi, kantar, raf ve ranzalar, ¢esitli boyda kutular,
platform-izgaralar, termometre, nemdlger, ¢esitli boy kiirekler, numune ¢ubugu, klima-
vantilator, merdiven, 6zel ekmek kutu-dolaplar1 bulunmalidir (12,26,29,32,37).

Soguk depolama: Potansiyel tehlikeli besinler ile kuru depoda raf 6mrii kisalacak
sebze ve meyve gibi besinlerin depolandigi, 0-4 OC sicaklik ve %55- 95 nemin korundugu
depolardir. Yiyecekler sogukta depolandigi zaman; canliliklarin1 kaybetmezler, dogal
renklerini korurlar, besin degeri kaybi1 onlenebilir, besin hijyeni saglanabilir ve ekonomik
kayiplar onlenebilir. Depolarda zeminle kap1 ayni hizada olmali, depo kapisi sicak ve nemli
ortama acilmamali ve sicak yiyecekler depoya konulmamalidir. Soguk depolar ¢ok iyi izole

edilmis olmali, depolarda sicaklik ve nem kontrolii saglanmalidir (12,26,29,32,37).

Hazirhik / Pisirme

Hazirlama asamasinda besinlere personelden, hazirlamada kullanilan arag-gereglerden
ve diger besinlerden bakteri gecisi s6z konusudur. Hijyenik kosullarda besinlerin
hazirlanmasiyla bakteri kontaminasyonu biiyiik 6lgiide onlenmis olur. Yiyecek hazirlama
islemlerine gegmeden Once, ¢ig yiyeceklere ve kirli arag-gereclere dokunduktan sonra eller
mutlaka yikanmalidir. Et, sebze ve hamurlu yiyeceklerin ayni tezgahta hazirlanmasi bakteri

kontaminasyonuna yol acacagindan, bu yiyeceklerin ayr1 tezgahlarda hazirlanmasi gereklidir.
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Pisirilmek ilizere hazir hale getirilmis Ozellikle et, siit, yumurta igeren yiyecekler mutfak
sicakliginda bekletilmeden hemen pisirme islemine gecilmeli ya da sogutuculara
kaldirilmalidir. Kurulusta dondurulmus besin kullanimi s6z konusu ise, bu besinlerin uygun
yontemlerle ¢ozdiiriilmesi saglanmalidir. Cozdiirme islemi; buzdolabi sicakliginda en fazla 24
saat i¢inde veya 21.1 ‘C’lik akan su altinda en fazla iki saat icinde, varsa mikrodalga firinlarda
yapilmalidir (12,26,29,32,33,37).

Besin hijyenini saglamada en kolay ve giivenli yol; besinlerin pisirilmesidir. Uygun
sicaklikta ve yeterli siirede yapilan pisirmeyle besinlerin zararli hale gelmesi onlenir. Ancak
bakteriler besinlerde toksin olusturduysa bu besinlerin pisirme sicaklig1 yiikseltilse ve pisirme
stiresi uzatilsa bile o besinin saglik yoniinden yine de riskli olabilecegi unutulmamalidir.
Bakteriyel liremenin Onlenmesi ve patojenlerin yok edilmesini saglamak i¢in besinlerin i¢
sicakligmin en az 70 'C’ye kadar ulasmasi gerekir. Besinlerin i¢ sicakliginin 6lgiilmesi igin
probe termometre kullanilabilir (12,26,29,32,33,37).

Pismis Yiyeceklerin Bekletilmesi

Pisirme islemi sonlandirildiginda bakteri kontrolii saglansa bile, yiyeceklerin servise
dek bekletilmesi asamasinda, bekletme kosullari yetersiz ise, bakteri bulasmasi ve liremesi
yoniinden tekrar bir tehlike s6z konusudur. Sicak yemekler birkag saat iginde servis
edilecekse, yemeklerin i¢ sicakligini en az 60 C’de tutabilen araglarda (sicak dolaplar, sicak
bankolar, hot-port sistemleri veya sicak arabalar) {izeri kapatilmis olarak bekletilmeli ve en

kisa siirede servis edilmelidir (12,26,29,32,33,37).

Servis

Servis; yiyecek ve igeceklerin tiiketiciye uygun kosullarda ve belirli servis ilkelerine
gore sunulmasidir. Yiyecek icecek servisi 3 tarafli bir iliskidir. Bu iligkinin taraflarindan birisi
tiiketici, digeri isletme, {iglinciisii ise personeldir. Giiniimiizde disarida yemek yiyen kisi
sayisindaki artisa paralel olarak toplu beslenme sistemlerinin hem niteligi degismekte, hem de
hizmet alanlar1 genislemektedir. Bilingli tliketiciler yedikleri yiyeceklerde kalite, glivenilirlik,
ekonomik temiz bir ¢evre ve iyi bir servis hizmeti beklerler. Pigsen yemegin servis edilme
kosullar1 besin giivenligi agisindan ¢ok onemlidir. Sogutulmasi ya da ertesi giin servis
edilmesi gereken yemekler i¢in n sogutma yapilmalidir. On sogutma islemi yemekler daha
kiiciik veya s1§ kaplara bosaltilarak, icinde soguk su veya buz bulunan kiivetlerde bekletilerek

yapilir. Bu islem en fazla 2-3 saat i¢cinde tamamlanmalidir (12,26,29,32,33,37).
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Atik Maddelerin Uzaklastirilmasi

Besin isleme ve servis alanlarinda bol miktarda protein, yag, karbonhidrat, mineral
madde gibi farkli besin unsurlarini igeren atiklar olusmakta ve bunlar biiylik sorunlara yol
acabilmektedir. Hastalik etkenleri i¢in ideal ortamlar olan besin atiklarinin uygun bir sekilde
yok edilmesi iirlin kalitesi, ¢evre temizligi, sanitasyon, estetik ve en dnemlisi de insan sagligi

yoniinden gereklidir (38).

Mutfak ve Ara¢-Gere¢ Hijyeni

Mutfak, arag-gere¢ ve calisma ylizeyleri yeterli derecede temiz olmadiginda, besinler
patojenlerle tekrar kontamine olabilmektedir. Temizlik islemleri agisindan mutfaktaki arag-
gerec ve calisma yiizeylerini iki gruba ayirabiliriz. Yiyeceklerle direk temasi olan arag-gerec
ve yiizeylere yiiksek riskli gruplar, yiyeceklerle direk temas etmeyen duvar, raf vb. yiizeylere
ise diistik riskli gruplar denilebilir. Riski minimuma indirmek i¢in yiiksek riskli gruplardaki
arag-gere¢ ve calisma yiizeylerinin temizliginde sicak su, deterjan ve dezenfektanlarin
kullanilmas1 gerekirken, diistik riskli gruplardaki arag-gere¢ ve yiizey temizliginde ise sicak

su ve deterjan kullanilmasi yeterli olabilir (33,39,40).

Personel Hijyeni

Besinlerin mikrobiyolojik kalitesi isyerinde ¢alisanlarin hijyeni ile yakindan ilgilidir.
Ciinkii; isyeri calisanlar1 besinlerdeki hem saprofit, hem de patojen mikroorganizmalarin
potansiyel kaynagini teskil eder. Besin isyerlerinde calisanlar ozellikle solunum (soguk
alginligi, anjin, pnémoni, tiiberkiiloz, kizil) ve sindirim (dizanteri, kolera, tifo) hastalik
etkenlerinin besinlere bulagsmasinda 6nemli rol oynarlar (12,41).

Besin isyerlerinde c¢alisanlarin oncelikle sanitasyon ve hijyen konularinda egitilmis
olmasi, isletmede hijyenik bir iretim i¢in Onemlidir. Besinin gilivenilirligi, calisanlarin
temizliginden emin olunmakla baglar. Calisanlarin besine dokunmadan once ellerini ve
viicudunun diger bolgelerini ne zaman ve nasil temizleyecegini bilmesi gerekir. personel
hijyeni, ayrica iscilerin ¢alisirken giydigi elbiseler ile takilarini (saat, bilezik de) igerir. Uygun
bir baslik (kep, bone, file, esarp) ve eldiven giyimi de iyi bir personel hijyeni i¢in gereklidir.
Personelin sagliginin ve bazi aliskanliklarinin (calisirken yeme, icme ve sigara kullanma)
takibi ve kontrol altina alinmasiyla besin kaynakli hastaliklarin azaltilmas: miimkiin olabilir.
Besin hazirlanmasinda gorev alan personelin insan sagligir yoniinden énemli sorumluluklari

vardir (32,38,42).
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Yiyecek igecek servisinde calisan personelin besin zehirlenmesine neden olan
mikroorganizmalar ve diger kontamine edici ajanlarin, yiyecekler i¢ine karigmamasi igin
gosterecegi caba ahlaki ve yasal bir sorumluluktur. Bunu basarmanin temel yolu ise; personel
hijyeni prensiplerine gosterilecek 6zenle basarilabilir. Personelde mevcut olan kotii hijyenik
aliskanliklar1 yok etmek kolay degildir. Aliskanliklar degistirmek, personeli hijyenin
yararlarina inandirmak ve personele siirekli egitimler vererek miimkiin olabilmektedir
(32,38,42).

Personel hijyeni i¢in personel se¢imi en énemli kriterdir. Personelde bulunan kesikler,
yaniklar, sivilceler ve deri enfeksiyonlarinin tedavi edilmesi personel hijyenini saglamak
acisindan Onemlidir (32). Personelin saglikli olmasi kadar 6zellikle besinle ugrasirken el,
viicut ve giysi temizligini de hijyenik bir sekilde saglamasi zorunludur. Bakterileri besine
tagiyabilen en 6nemli organ ellerimizdir. Eller; her isin baslangicinda, tuvaletten ¢iktiktan, ¢ig
besinlerle temas ettikten, kirli arag- geregler ellendikten, oksiiriip hapsirdiktan sonra mutlaka
yikanmalidir (33,43).

Personelin sigara i¢mesi icin yiyecek alanlarmin disinda yer alan bir bolim
bulunmalidir. Tiim yiyecek servisi personeli temiz, yikanabilir, agik renkli, dayanikli
kumastan yapilmig ve dig cepleri olmayan tiniformalar giymelidir (32). Normal mikrobiyal
flora kompozisyonu viicut alanina bagl olarak cesitlilik gdsterir. Yiiz, boyun, eller ve saglar
yilksek bakteri yogunluguna sahiptirler. Viicudun agik alanlar1t ¢evre kaynakl
kontaminasyona kars1 daha hassastir. Yag tiretiminin fazla oldugu kafa derisindeki saglarda,

Staphylococcus aureus gibi mikroorganizmalarin gelisimi daha hizhidir (32,38,44).

Besin Kaynakh Hastahklar

Besin zehirlenmesi; herhangi bir besin ya da igecegin tiiketimi sonucu meydana gelen
enfeksiyon veya intoksikasyon durumuna verilen genel addir. Bakteriler, kiifler, viriisler,
mayalar, parazitler, hayvanlar, bitkiler, fiziksel ve kimyasal maddelerle kontamine olmus
besinlerin alimi1 sonucu meydana gelen hastaliklar besin kaynakli hastaliklar kapsaminda
degerlendirilir (25,26,32,35,45). Besin zehirlenmeleri ii¢ grupta incelenmektedir. Bunlar;
zehirli bitki ve hayvanlarin neden oldugu zehirlenmeler, kimyasal besin zehirlenmeleri,
gastrointestinal sistem bozukluklarina neden olabilen besinlerde siiratle iireyebilen mikrobiyal
patojenlerin neden oldugu durumlardir. Bitkilerin neden oldugu enfeksiyonlar, ve

zehirlenmeler; bazi besinlerin i¢inde dogal olarak zehirli maddeler bulunur. Zehirli mantar,
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solaninli patates, zehirli bal bunlara Ornektir. Bu tip besinlerin yanliglikla yenilmesi
sonucunda bitkilerin neden oldugu besin zehirlenmeleri goriiliir (6,18,35,45).

Hayvanlarin neden oldugu enfeksiyonlar ve zehirlenmeler; bazi hayvanlarin
dokularinda tamamen taze de olsalar dogal olarak insanlar i¢in zehirli olan maddeler vardir.
Zehirlilikleri; goriintii, koku ve renk degisikligi gibi basit isaretlerle anlasilamaz.
Hayvanlardaki bu toksik maddeler pisirme derecelerine direnglidir. Zehirli olan bu hayvanlar,
bazi kabuklu deniz iirlinleri ve bazi baliklardir. Kabuklu deniz hayvanlarindan olan midye,
zehirli bir plankton olan dinoflagellate ila beslendiginde insanlar igin tehlike olusturmaktadir.
Ayrica tropikal baliklarin da bir kismi1 zehirlidir ve yenilmemelidir. Balik zehirlenmeleri yedi
grupta toplanir. Bunlar; tetraodan, ciquatera, scombroid, clupeoid, chimaeroid, gemphylid,
hallucinary mulletdir. I¢lerinde en yaygimi ciquatera zehirlenmesidir. Pasifik ve Karaiplerde
sik olarak rastlanir. Zehirlenmeye neden olan 1siya direncgli ciquatoksindir. Baliklar ayrica
metalleri viicutlarinda biriktirerek de zehirlenmelere neden olurlar. Kimyasal besin
zehirlenmeleri; birkag yolla olmaktadir. Bunlar inorganik maddelerin (bakir, kursun, kalay,
cinko. kadmiyum ve arsenik gibi), pestisitlerin, ila¢ ve temizlik maddelerinin yanlislikla
besinlere bulagsmasi ile goriilmektedir (6,18,35,45).

Ayrica, onerilen limitlerin tizerinde kullanilan besin katki maddeleri veya hile yaparak
fazla kazang saglamaya c¢alisan kisilerin bilerek, kasitli olarak besinlere ekledikleri (yaglara
madensel yaglar, siitlere ¢amasir sodast gibi) maddeler kimyasal zehirlenmeye neden
olmaktadir. Gastrointestinal sistem bozukluklarina neden olan besinlerde siiratle iireyebilen
mikrobiyal proteinlerin neden oldugu besin kaynakli enfeksiyonlar ise; besinlerin patojen
mikroorganizmalarla  bulasmas1  ile  olusurlar.  Enfeksiyonun olusabilmesi i¢in
mikroorganizmalarin besinler tiiketilirken canli olmalar1 gerekmektedir. Yaygin olarak
goriilenler, Salmonella, Streptokok, Shigella ve Clostridium perfiringens enfeksiyonlaridir.
Genel olarak kusma, bulanti, diyare, karin agris1 ve atesle karakterizedirler (18,35,45).

Gastrointestinal sistem bozukluklarina neden olan besinlerde siiratle tireyebilen
mikrobiyal proteinlerin neden oldugu besin kaynakli intoksikasyonlar; besinlerde patojen
mikroorganizmalar tarafindan salgilanan toksinlerin neden oldugu zehirlenmelerdir. Bu
nedenle mikroorganizmalar 1s1 ile yok edilseler bile, 1siya direncli toksinler besinde kalacag:
i¢in bu besinleri tiiketenlerde zehirlenme goriilmektedir. Staphylococus aerus, Bacillus cereus
ve clostridium botulinum bu tip zehirlenmeye neden olan patojenlerdir (18,35,45).

Besin kaynakli enfeksiyonlar hem gelismis hem de gelismekte olan {ilkelerin en

onemli halk saglig1 sorunlar1 arasinda yer almaktadir. Gida Tarmm Orgiitii (GTO) ve DSO,
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Besin Giivenligi Uzman Komitesi, kontamine besin tiiketiminden dogan besin kaynakli
hastaliklarin diinya daki en sik goriilen saglik sorunu oldugunu isaret etmektedir (25,30).
Besin hazirlik ve iiretim asamalarinda, besin kaynakli hastaliklara neden olan bes onemli
etken vardir. Bu etkenleri, uygunsuz sogutma, tiiketiminden ¢ok daha erken hazirlama,
personel kaynakli bulasma, yetersiz pisirme, yetersiz yeniden 1sitma ve uygunsuz sicak tutma
olarak siralayabiliriz. Bu etkenlerin tamaminin zaman ve sicaklik kavrami ile iligkili oldugu
goriilmektedir (19,46). Bu bes etkenin varligi %80 gibi biiyiikk bir oranla besin kaynakl
hastaliklara neden olmaktadir. Dolayisiyla yiyecek icecek servis yoneticisi 3 temel alanda
yogunlasarak riski azaltabilir (19,38,46):

1. Personel saglik ve hijyen uygulamalari ve siirekli kontrolii

2. Pigirme, sogutma, depolama, yeniden 1sitma ve servis

uygulamalarinda sicaklik kontrolii,

3. Yeterli hijyen ve sanitasyon uygulamalar1 ve stirekli kontrolii .

Gida Tarmm Orgiitii ve Diinya Saglik Orgiitii tarafindan besin kaynakli hastaliklarin en
yaygin nedenleri, yetersiz sogutma (%46), tiikketimden uzun siire 6nce hazirlik (%21), enfekte
personel (%20) ve yetersiz pisirme ve 1sitma (%16) olarak rapor edilmektedir (30,32).

Besin Kaynakh Hastaliklarin En Yaygin Nedenleri

Hizli niifus artigi, uluslararasi ticaret, seri iiretim ve tiiketim, standart hijyen
anlayisinin olmamasi, sanayilesme, dogal afetler ve dogal kaynaklarin azalmasi, veteriner
ilaclart ve pestisitlerin kullaniminin artmasi, ev disinda yemek yeme aligkanliginin artmasi,
yemek i¢in ayrilan zamanin kisalmasi ve besin tiiketim aligkanliklarinin siirekli degismesi,
yiyecek icecek liretimi ile ilgili yeni tehlikeleri ortaya ¢ikarmis ve besin kaynakl hastaliklarin
goriilme sikliginda artisa neden olmustur (25,47).

Gida Tarmm Orgiitii ve Diinya Saglk Orgiitii tarafindan 1993-1998 yillar1 arasinda
Avrupa iilkelerinde yapilan ¢aligmada besin zehirlenmelerinin en ¢ok goriildiigii yerler
saptanmistir. En ¢ok besin zehirlenmesinin yasandigi yerler sirasiyla evler (%42), restoran,
motel ve barlar (%19) olarak bildirilmis olup, hastaneler i¢in bu oran %3 olarak rapor
edilmistir (32).

Besin Zehirlenmelerinin En ¢ok Yasandig1 Yerler
Yemek kiiltiirii ve yeme aligkanliklarinin farkliligindan dolayi, belirtilen oranlar tilke
bazinda degisiklik gostermektedir. Ornegin; Polonya’da ¢i§ yumurta tiiketim aliskanligina

bagli olarak evlerde goriilen salmonella kaynakli besin zehirlenmeleri oran1 %57 iken,
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Macaristan’da bu oran, evlerde yabani mantar tiiketiminin fazlaligindan dolayr %85’lere
kadar yiikselmektedir. Isvicre ‘de ise evlerde olusan besin kaynakl1 hastaliklar1 azaltmak i¢in
1991 wyilindan bu yana yiiritilen tiketici egitim programlar1 sayesinde, besin
zehirlenmelerinin goriilme siklig1 oldukga diigmiistiir (30).

Yapilan bir baska calismada Ingiltere’de randomize olarak secilen 342 ev, dnemli
besin kaynakli patojenlerin evlerdeki buzdolaplarinda goriilme orani agisindan, 12 aylik
periyotta izlenmis ve buzdolabindaki kontaminasyon derecesinin birgok faktor tarafindan
etkilendigi rapor edilmistir. Evlerde besin kaynakli hastalik olusmasinin nedeni daha ¢ok

besin hazirlik agamalarinda yapilan hatalara ve yetersiz temizlik uygulamalarina baglanmistir
(48).
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GEREC VE YONTEMLER

ARASTIRMANIN TiPi
Arastirma, Edirne I1 merkezinde bulunan 23 lokanta, 60 fastfood, 45 pastane ve
tatlicida c¢aliganlarin gida hijyeni bilgi diizeyinin degerlendirilmesi amaciyla planlanmis

tanimlayici ve kesitsel bir aragtirmadir.

ARASTIRMANIN YAPILDIGI YER VE ZAMAN
Arastirma, Edirne il merkezinde bulunan 23 lokanta, 60 fastfood, 45 pastane ve

tatlicida calisanla, 25May1s 2010-12Aralik 2011 tarihleri arasinda yapildi.

EVREN VE ORNEKLEM SECIMi

Arastirmanin evrenini; Edirne 11 merkezinde gida iiretimi ve satis1 yapilan yerlerde
calisan 475 kisi olusturdu. Arastirmada 6rneklem se¢imine gidilmedi (census). Gida liretimi
ve satig1 yapilan yerlerde ¢alisan, ulasilan ve arastirmaya katilmayr kabul eden 300 kisi ile

arastirma tamamlanda.
VERI TOPLAMA ARACLARI

Arastirmada veri toplama araci olarak Bireysel Bilgi Formu ve Gida Hijyeni Bilgi

Diizeyi Olgegi kullamildu.
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Bireysel Bilgi Formu
Arastirmada kullanilan kigisel bilgi formu, arastirmacinin literatiir bilgilerine
dayanarak ve calisanlarin bireysel 6zelliklerini ( yas, cinsiyet, egitim, meslek ve is deneyimi)

iceren 5 sorudan olusmaktadir.

Gida Hijyeni Bilgi Diizeyi Olcegi

Gida Hijyeni Bilgi Diizeyi Olgegi Angelillo, Viggiani, Greco ve Rito tarafindan 2001
yilinda ilk defa gelistirilerek kullanilmis ve gegerlilik giivenilirlik kat sayisini 0,71 olarak
bulmustur (49). Tiirkiye’de Murat Bas 2006 yilinda ilk defa bir aragtirmasinda bu
aragtirmalara bagl kalarak sorular1 olusturmustur. Yaptig1 50 gida calisani iizerindeki pilot
caligmada gegerlilik giivenilirlik kat sayisini1 0.74 olarak bulmustur (50).

Gida Hijyeni Anketi, 18 soru ve 19 ifadeden olusan (toplam 37 soru ve ifade) ve 3 ana
baslik altinda toplanan kapsamli bir anket formudur.

Gida zehirlenmesini 6nlemek i¢in yapilanlar: ¢alisanlarin ¢alisirken aldiklar1 dnlemleri
ne siklikta yaptiklari. Gida zehirlenmesini 6nlemek i¢in yapilan uygulamalar puani, 5 puan
tizerinden degerlendirerek (1=higbir zaman, 2=nadiren, 3=bazen, 4=siklikla, 5=her zaman)
toplam 10 sorudan alinan puanlari toplayip yiizde oranina ¢evirerek elde edilir.

Gida hijyeni davraniglari: c¢aliganlarin gidalar1 korumak, saklamak ve sunarken
yaptiklar1 davranislarin dogru ve yanlis oldugunu bilip bilmemesi. Davranis puani, yapilan
uygulamalar1 2 puan iizerinden degerlendirerek dogru cevaplama durumuna gore (1=dogru
cevap, 2=yanlis cevap) toplam 10 sorudan alinan puanlar1 toplayip yiizde oranina gevirerek
elde edilir.

Gida hijyeni bilgi diizeyi: ¢alisanlarin kullandiklar1 malzemeleri nasil saklamasi ve
hazirlamas1 gerektigini, gidalarla hangi hastaliklarin bulastigini dogru ve yanlis oldugunu
bilip bilmemesi. Bilgi diizeyi puani, yapilan uygulamalari 2 puan iizerinden degerlendirerek
dogru cevaplama durumuna gore (I1=dogru cevap, 2=yanlis cevap) toplam 17 sorudan (8

¢oktan se¢meli, 9 dogru yanlig) alinan puanlari toplayip yiizde oranina ¢evirerek elde edilir.

VERILERIN TOPLANMASI
Edirne Il merkezinde gida iiretimi ve satis1 yapilan yerlerde calisanlarla goriisiiliip
oncelikle calismanin amaci ve yontemi hakkinda bilgi verildi. Olurlar1 alindiktan sonra

kisisel bilgi formu ve 6l¢ek ¢aligsanlar tarafindan dolduruldu.
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ARASTIRMANIN ETIiK ILKELERI

Calismanin uygulanabilmesi i¢in Edirne Esnaf ve Sanatkarlar Odasindan izin alindi.
Arastirmanin yapilacagr gida igletmelerindeki c¢alisanlarin hepsine arastirmanin amaci ve
uygulamasi hakkinda aciklama yapildi. Yanitlarin goniillii olarak verilmesi gerekliliginden
arastirmaya alinacak bireylerin, goniillii ve istekli olmalarina 6zen gosterilip, ¢alismaya

katilip katilmamakta 6zgiir olduklar1 a¢iklandi.

VERILERIN DEGERLENDIRILMES]

Calisanlardan toplanan anketlerin istatiksel analizinin yapilabilmesi amaciyla, veriler
SPSS 7.0 (Lisans no:31N6 YUCV38) paket programi kullanilarak bilgisayar ortamina girildi
ve degerlendirildi. Kisisel bilgilerin gida hijyeni bilgi diizeyi ile karsilastirilmasi ki-kare
analizi ile test edildi. Tanimlayic1 istatistikler; yiizde, ortalama ve standart sapmalarla

gosterildi.
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BULGULAR

Arastirma, ufak gida isletmelerinde caligsanlarin gida hijyeni hakkindaki bilgi diizeyini
belirlemek amaciyla toplam 300 ¢alisan {izerinde yapildi.

Bu caligma ile calisanlarin kisisel oOzellikleri, calisanlarin gida zehirlenmesini
engellemek i¢in yaptig1 uygulamalar, ¢alisanlarin gida hijyeni bilgi diizeyi ve bu degiskenlerle
sosyodemografik 6zellikleri arasindaki anlamlilik arastirildi.

Calisanlarin %47,3” {iniin 29 yasin altinda ve yas ortalamasimin 31,52+8,25 (min=18,
max=64) oldugu, grubun 9%81,3’liniin erkek ve %34,3’linlin ortaokul mezunu oldugu
saptandi. Ayrica c¢aliganlarin %52’sinin garson oldugu ve %46’smin ise 10 yil ve daha uzun
stiredir gida sektoriinde calistigi belirlendi. Arasgtirma grubunun deneyim yili olarak

10,62+7,77 (min=1, max=40) bulundu (Tablo 1).
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Tablo 1. Ufak gida isletmelerinde calisanlarin sosyodemografik

ozellikleri  (n=300)

Ozellikler n %
Yas
<29 Yas 142 47,3
30-39 Yas 96 32,0
40> Yas 62 20,7
Ya_s ortalamasitSD 31,5048.25 (18-64)
(min-max)
Cinsiyet
Kadin 56 18,7
Erkek 244 81,3
Meslek
Asc1 80 26,7
Garson 156 52,0
Mutfak Personeli 42 14,0
Diger 22 7,3
Egitim
Okuryazar degil 5 1,7
Ilkokul 88 29,5
Ortaokul 103 34,6
Lise 93 31,2
Yiiksekokul 9 3,0
Egitim yih

ortalamasi=SD  (min-
max)

8,27+2,73 (5-13)

Deneyim
<5

5-10

>10

72
90
138

24,0
30,0
46,0

Deneyim yih
ortalamasi=SD  (min-
maks)

10,62+7,77 (1-40)




Gida c¢alisanlarinin  “gida  zehirlenmesini  Onlemek igin ne siklikta Onlemlere
uyuyorsunuz” sorularina, biiylik ¢ogunlugunun “her zaman” olarak cevap verdigi goriildii
(%56,2) ve cevaplar iginde “yemek hazirliklarken ya da dagitirken onliik kullanma” %74.3
ile ilk sirada yer aliyordu (Tablo 2).

Tablo 2. Ufak gida isletmelerinde calisanlarinin gida zehirlenmesini onlemek i¢in
yaptiklar1 uygulamalar (n=300)

Uygulanan Onlem Sikhg

Gida Zehirlenmesini Higbir Nadiren Bazen Sikhikla Her
Onlemek I¢in Yapilanlar Zaman Zaman
n % n % n % | n % n %

Gidalara dokunurken eldiven
giyiyor musunuz? 20 6,7 | 20 6,7 |54 180 | 76 253 | 130 43,3

Eldiveni takmadan 6nce

ellerinizi yikiyor musunuz? 25 8,3 | 16 53|42 140 | 48 16,0 169 56,3

Eldiveni ¢ikardiktan sonra
ellerinizi yikiyor musunuz? 36 120 | 14 47 |53 17,7 26 87 | 171 57,0

Yemek hazirlarken ya da

dagitirken onliik kullantyor 10 33| 0 00| 24 80 |43 143|223 743
musunuz?

Yemek hazirlarken ya da
dagitirken maske kullaniyor 70 23,3| 22 73| 57 19,0 60 20,0| 91 30,3
musunuz?

Yemek hazirlarken ya da
dagitirken bone kullantyor 70 23,3| 32 10,7 48 16,0| 35 11,7| 115 38,3
musunuz?

Ambealajsiz ¢ig gidalara
dokunmadan Once ellerinizi 11 3,7 17 57| 11 3,7 | 65 21,7| 196 65,3
yikiyor musunuz?

Ambealajsiz ¢ig gidalara
dokunduktan sonra ellerinizi 10 3,3| 3 10| 25 8,3 |196 653]| 66 22,0
yikiyor musunuz?

Ambealajsiz pismis gidalara
dokunmadan Once ellerinizi 10 33| 1 0,3] 20 6,7 | 54 18,0 208 69,3
yikiyor musunuz?

Ambalajsiz pismis gidalara

dokunduktan sonra ellerinizi | 17 5711 03| 20 6,754 18,0/208 69,3
yikiyor musunuz?
Toplam 279 9.3 133 44 362 12,1 | 540 18 | 1686 56,2
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Grubun “gida hijyeni davraniglar1” ile ilgili ifadelere genel olarak verdigi cevaplara
bakildiginda “¢6ziinmiis gidalar yalnizca 1 kez daha dondurulabilir” ifadesi hari¢ (yanlis
cevap %57,3) , cogunun diger ifadelere dogru cevap verdigi belirlendi (%90,3) (Tablo 3).

Tablo 3. Ufak gida isletmelerinde calisanlarinin gida hijyeni tutumlar: (n=300)

GIDA HIJYENI TUTUMLARI DOGRU YANLIS
n % n %

Gidalara giivenli bir sekilde dokunmak ve mikrop
bulastirmamak benim isimle ilgili sorumluluklarimin 297 990 | 3 1,0
onemli bir parcasidir.

Gida giivenligi ile ilgili daha fazla bilgilenmek benim

. o 298 99,3 | 2 0,7
icin onemlidir.

Yiyeceklere dokunmadan once ellerin yikanmasi

bulagma riskini azaltir. b 89,7131 10,3

Yiyeceklere dokunurken eldiven giyilmesi ¢alisan

personele ve bireylere enfeksiyon bulastirma riskini 293 97,7 | 7 2,3
azaltir.
Cig gidalar, pismis gidalardan ayr1 tutulmalidir. 288 96.0 | 12 4,0

Coziinmiis gidalar yalnizca 1 kez daha dondurulabilir. 128 42,7 | 172 57,3

Bone, maske, eldiven ve 6nliik giymek yiyeceklere

mikrop bulagma riskini azaltir. 295 983 |5 L7
Buzdolabi 1s1sin1 izlemek, yiyeceklerin bozulma riskini
e o 295 983 | 5 1,7
azaltmak i¢in énemlidir.
Ellerinde yara yada kesik bulunan mutfak personelinin
287 95,7 | 13 4,3

ciplak elle gidalara dokunmamasi gerekir.

Yemeklerin dnceden hazirlanip bekletilmesi besin

zehirlenmelerine yol agabilir. 263 87,7 87 123

Toplam 2710 90,3 | 290 9,7

x°: Ki kare testi kullanildi
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Gida hijyeni tutumlart ile ilgili, “gidalara giivenli bir sekilde dokunmak ve mikrop
bulastirmamak benim igimle ilgili sorumluluklarimin énemli bir pargasidir ve gida giivenligi
ile ilgili daha fazla bilgilenmek benim igin 6nemlidir” ifadesine verilen cevaplarda 40 yas
altindakilerin; “ellerinde yara ya da kesik bulunan mutfak personelinin ¢iplak elle gidalara
dokunmamas1 gerekir” ifadesine verilen cevaplarda 29 yas altindakilerin daha yiiksek oranda
dogru cevap verdigi (sirasiyla; % 100, % 99,3) ve istatistiksel olarak gruplar arasi farkin
anlamli oldugu bulundu (p<0.05) (Tablo 4).
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Tablo 4. Ufak gida isletmelerinde calisanlarin gida hijyeni tutumlarimin yas gruplarina gore dagilim (n=300)

<29YAS | 30-39 YAS | 40> YAS ,
GIDA HIiJYENi TUTUMLARI (n=142) (n=96) (n=62) Xp’
n % |n % |n %

Gidalara giivenli bir sekilde dokunmak ve mikrop bulagtirmamak benim DOGRU 142 100,096  100,0 |59 95,2 | 11.584,
isimle ilgili sorumluluklarimin 6nemli bir pargasidir. YANLIS 0 0,00 0,03 48| 0.003
Gida giivenligi ile ilgili daha fazla bilgilenmek benim i¢in dnemlidir. DOGRU 142 100,094 979162 1000 4.279,

YANLIS 0 0,0]2 2,110 00| 0118
Yiyeceklere dokunmadan once ellerin yikanmasi bulagma riskini azaltir. YD;)SE;;} 128 98:; 39 93:; ig ?2:2 30214 glé
Yiyeceklere dokunurken eldiven giyilmesi ¢aligan personele ve bireylere DOGRU 140 98,6 | 94 97,959 95,2 | 2.267,
enfeksiyon bulastirma riskini azaltir. YANLIS 2 14| 2 2113 48| 0.322
Cig gidalar, pigsmis gidalardan ayri tutulmalidir. DOGRU 136 9.8 94 97,9 | 58 935 1908,

YANLIS 6 4,212 2114 6,5 0.385
Coziinmiis gidalar yalnizca 1 kez daha dondurulabilir. YDI(A)I(\?IITII; gg 33:3 gg g;:i i(; :72,’;3 36.71959]:
Bone, maske, eldiven ve 6nliik giymek yiyeceklere mikrop bulagma DOGRU 139 97,991 94862  100,0| 4.256,
riskini azaltir. YANLIS 3 215 5210 0,0 0.119
Buzdolabi 1sisin1 izlemek, yiyeceklerin bozulma riskini azaltmak igin DOGRU 138 97,2194 97,9 | 62 100,0 | 1.752,
Onemlidir. YANLIS 4 2,82 2110 0,0 0.416
Ellerinde yara ya da kesik bulunan mutfak personelinin ¢iplak elle DOGRU 141 99,392 95,8 | 54 87,1 | 15.502,
gidalara dokunmamasi gerekir. YANLIS 1 0,714 4218 12,9 0.001
Yemeklerin 6nceden hazirlanip bekletilmesi besin zehirlenmelerine yol DOGRU 121 85,2 | 87 90,6 | 54 87,1| 1.521,
acabilir. YANLIS 21 14,89 94 |8 129 0.467

x%: Ki kare testi kullanildi.
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Cinsiyetle “gida hijyeni tutumu” arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunamadi

(p>0.05) (Tablo5).

Tablo 5. Ufak gida isletmelerinde ¢alisanlarin gida hijyeni tutumlarimin cinsiyete gore

dagilimi (n=300)

ERKEK KADIN 2

GIDA HIJYENI TUTUMLARI (n=244) (n=56) X

n % | n % P

Gidalara giivenli bir sekilde dokunmak ve DOGRU | 241 98,856 100,0

mikrop bulagtirmamak benim igimle ilgili 0683,
sorumluluklarimin 6nemli bir pargasidir. YANLIS | 3 120 00| 0409
Gida giivenligi ile ilgili daha fazla bilgilenmek | DOGRU |242 99,2 |56 100,0 | 0.462,
benim i¢in 6nemlidir. YANLIS | 2 0,80 0,0| 0.497
Yiyeceklere dokunmadan 6nce ellerin DOGRU | 223 91,4 |46 82,1 | 4.207,
yikanmasi bulagma riskini azaltir. YANLIS | 21 8,610 17,9| 0.400
Yiyeceklere dokunurken eldiven giyilmesi DOGRU |237 97.1|56 1000 | 1 645
calisan personele ve bireylere enfeksiyon e
bulastirma riskini azaltir. YANLIS | 7 290 0,0 0-200
Cig gidalar, pismis gidalardan ayri DOGRU [235 96,3 |53 94,6 | 0.330,
tutulmalidur. YANLIS | 9 3,7|3 54| 0.566
Cozinmis gidalar yalnizca 1 kez daha DOGRU |101 41,425 44,6 | 0.197,
dondurulabilir. YANLIS | 143 58,6 |31 55,4 | 0.657
Bone, maske, eldiven ve onliik giymek DOGRU [236 96,7 |56 100,0 | 1.886,
yiyeceklere mikrop bulagma riskini azaltir. YANLIS |8 33|0 0,0| 0.171
Buzdolabi 1sisin1 izlemek, yiyeceklerin DOGRU | 240 98,4 | 54 96,4 | 0.867,
bozulma riskini azaltmak icin 6nemlidir. YANLIS |4 162 3,6 0.352
Ellerinde yara yada kesik bulunan mutfak DOGRU |236 96,7 |51 91,1 3507
personelinin ¢iplak elle gidalara dokunmamasi '
gerekir. YANLIS |8 3315 89| 0.061
Yemeklerin 6nceden hazirlanip bekletilmesi DOGRU | 213 87,3149 87,5| 0.002,
besin zehirlenmelerine yol agabilir. YANLIS |31 1277 12,5| 0.967

x°: Ki kare testi kullanildi
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Gida hijyeni tutumlart ile ilgili “ellerinde yara ya da kesik bulunan mutfak
personelinin ¢iplak elle gidalara dokunmamas: gerekir” ifadesine verilen cevaplarda diger
personelin daha yiiksek oranda dogru cevap verdigi (%100) ve istatistiksel olarak gruplar

arasi farkin anlamli oldugu bulundu (p<0.05) (Tablo 6).
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Tablo 6. Ufak gida isletmelerinde calisanlarin gida hijyeni tutumlarinin meslege gore dagilim (n=300)

. . ASCI GARSON | M.PERSONELI DIGER N
GIDA HIJYENI TUTUMLARI (n=80) (n=156) (n=42) (n=22) ’
n % | n % | n % |n % P
Gidalara giivenli bir sekilde dokunmak ve DOGRU |80  100,0|153 98,142 100,0 | 22 100,0 | 2778,
mikrop bulagtirmamak benim igimle ilgili 0.427
sorumluluklarimin 6nemli bir pargasidir. YANLIS |0 003 1910 000 00| *
Gida giivenligi ile ilgili daha fazla bilgilenmek | DOGRU | 80 100,0 | 154 98,7 |42 100,0 | 22 100,0 | 1.859,
benim i¢in dnemlidir. YANLIS |0 002 130 00/0 0,0| 0.602
Yiyeceklere dokunmadan once ellerin yikanmasi DOGRU | 74 92,5 | 143 91,7 |32 76,220 90,9 | 9.635,
bulagma riskini azaltir. YANLIS | 6 75 | 13 8,3 |10 23,82 9,1| 0.220
Yiyeceklere dokunurken eldiven giyilmesi DOGRU | 78 975|153 98.1 | 40 952 |22 1000 | 1738
caligsan personele ve bireylere enfeksiyon 0.629
bulastirma riskini azaltir. YANLIS | 2 25|3 192 4810 0,0 '
Cig gidalar, pismis gidalardan ayri tutulmalidir DOGRU | 79 98,8 | 148 94,9 | 40 9.2 | 21 9.5 | 2.173,
g glaaiar, pismis g y " [YANLIS |1 138 512 481 45| 0537
(Coziinmiis gidalar yalnizca 1 kez daha DOGRU | 31 38,8 | 68 43,6 | 20 476 |7 31,8 | 1.989,
dondurulabilir. YANLIS | 49 61,3 | 88 56,4 | 22 52,4 |15 68,2 | 0.575
Bone, maske, eldiven ve onliik giymek DOGRU | 76 95,0| 154 98,7 | 40 95,2122 100,0 | 4.143,
yiyeceklere mikrop bulagma riskini azaltir. YANLIS | 4 50|2 1,32 4810 0,0 0.246
Buzdolabr 1s1sm1 izlemek, yiyeceklerin bozulma | DOGRU | 80 100,0 | 150 96,2 |42 100,0 | 22 100,0 | 5.651,
riskini azaltmak i¢in 6nemlidir. YANLIS|0 0,0/ 6 38| 0 olo 0,0| 0.133
Ellerinde yara yada kesik bulunan mutfak DOGRU |70 875|154 08,7 | 41 97,6 | 22 100,0
7, ' ' ’ '~ 117757,
personelinin ¢iplak elle gidalara dokunmamasi
gerekir. YANLIS | 10 12,52 1,31 240 0,0 0.005
Yemeklerin 6nceden hazirlanip bekletilmesi DOGRU | 66 825|139 89,1 40 95,2 |17 77,3 | 6.516,
besin zehirlenmelerine yol agabilir. YANLIS | 14 175| 17 109 2 48 |5 22, 7| 0.089

x%: Ki kare testi kullanildi.
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Gida hijyeni tutumlart ile ilgili “¢cig gidalar, pismis gidalardan ayri tutulmalidir”
ifadesine verilen cevaplarda okur-yazar olmayan personelin daha yiiksek oranda yanlis cevap
verdigi (%40) ve istatistiksel olarak gruplar arasi farkin anlamli oldugu bulundu (p<0.05)
(Tablo 7).
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Tablo 7. Ufak gida isletmelerinde calisanlarin gida hijyeni tutumlarimin egitime gore dagilim (n=298)

OKUR- ILKOKUL |ORTAOKUL| LISE YUKSEKOKUL
o YAZAR e
GIDA HIJYENI TUTUMLARI DEGIL ’
(n=5) (n=88) (n=103) (n=93) (n=9) P
n % n % n % | n % n %
Gl‘i?lar?) gi'ivenli bir slil;ildg d(?k.unlma‘li( \ie DOGRU | 5 100,0 | 88 100,0 | 100 97,1 193 100,019 100,0 5767
mikrop bulastirmamak benim isimle ilgili ’
sorumluluklarimin 6nemli bir pargasidir. YANLIS | 0 0010 0,03 2910 0010 0.0 0.333
Gida giivenligi ile ilgili daha fazla DOGRU | 5 100,0 | 88 100,0 | 101 98,1 |93 100,09 100,0 3.851,
bilgilenmek benim i¢in 6nemlidir. YANLIS| O 0,010 0,0] 2 1910 0,010 0,0 0.571
Yiyeceklere dokunmadan once ellerin DOGRU | 5 100,0 | 75 85,2 90 87,4 |88 9469 100,0 6.764,
yikanmasi bulasma riskini azaltir. YANLIS | O 0,013 14,8 | 13 126 |5 5410 0,0 0.239
Yiyeceklere dokunurk_en eldiven giyi_lmesi DOGRU | 5 100,0 | 86 97,7 | 98 95,1 193 100,0| 9 100,0 5478
calisan persc‘)ne'le've bireylere enfeksiyon YANLIS | 0 0.0 |2 235 4.9 |0 0.0l0 0.0 0.360
bulastirma riskini azaltir.
Cig gidalar, pismis gidalardan ayr1 DOGRU | 3 60,0 | 87 98,9 | 98 95,191 97,89 100,0 “D.Y
tutulmalidir. YANLIS | 2 40,0 |1 1,115 4912 2,210 0,0 C
Cozlinmiis gidalar yalnizca 1 kez daha DOGRU | 3 60,0 | 34 38,6 | 43 41,7 |43 46,21 1 11,1 8.049,
dondurulabilir. YANLIS | 2 40,0 | 54 61,4 | 60 58,3 |50 53,88 88,9 0.154
Bone, maske, eldiven ve onliik giymek DOGRU | 5 100,0 | 85 96,6 | 100 97,1 |91 97,819 100,0 0.745,
yiyeceklere mikrop bulagsma riskini azaltir. | YANLIS| 0 0,03 3413 2,9 | 2 2,210 0,0 0.980
Buzdolabi 1s1s1n1 izlemek, yiyeceklerin DOGRU | 5 100,0 | 86 97,7101 98,1 |91 97,819 100,0 0.372,
bozulma riskini azaltmak i¢in 6nemlidir. YANLIS | O 0,02 23| 2 19 |2 2,210 0,0 0.996
Ellerinde yara yada kesik bulunan mutfak DOGRU | 5 100,0 | 81 92,099 96,1 |91 97,819 100,0 4.627
personelinin giplak clle gidalara YANLIS | 0 0,07 80| 4 392 2210 00| 0463
dokunmamasi gerekir.
Yemeklerin 6nceden hazirlanip bekletilmesi DOGRU | 5 100,0 | 74 84,1 92 89,3 |82 88,27 77,8 3.021,
besin zehirlenmelerine yol agabilir. YANLIS| 0 0,0(14 159 11 10,7 (11 11,82 22,2 0.697

*D.Y.: Bakilan degerlerde gozlenen 5’ten diisiik olanlarin sayis1 %25°ten fazla ki-kareler degerlendirmeye almamadi. x*: Ki kare testi kullanilds.
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Gida hijyeni tutumlari ile ilgili “¢c6zlinmiis gidalar yalnizca 1 kez daha dondurulabilir”
ifadesine verilen cevaplarda is deneyimi 5 yilin altinda olanlarin; “ellerinde yara ya da kesik
bulunan mutfak personelinin ¢iplak elle gidalara dokunmamasi gerekir” ifadesine verilen
cevaplarda is deneyimi 5-10 yil arasinda olan personelin daha yiiksek oranda dogru cevap
verdigi (sirasiyla; %55,6, %100) ve istatistiksel olarak gruplar arasi farkin anlamli oldugu
bulundu (p<0.05) (Tablo 8).

Tablo 8. Ufak gida isletmelerinde ¢alisanlarin gida hijyeni tutumlarinin deneyime gore
dagihimi (n=300)

. . <5 5-10 >10 2
GIDA HIJYENI TUTUMLARI (n=72) (n=90) (n=138) ’
n % | n % | n % P
Gidalara giivenli bir sekilde 5
dokunmak ve mikrop DOGRU | 72 100,0 | 90 100,0 | 135 97,8
L o 3.535,
bulastirmamak benim isimle ilgili 0171
sorumluluklarimin 6nemli bir YANLIS | 0 00! 0 00 | 3 22
parcasidir.
Gida giivenligi ile ilgili daha fazla |DOGRU| 72 1000 | 90 1000 | 136 98,6 | 2.364,
bilgilenmek benim igin dnemlidir. [YANLIS| 0 00| O 00 |2 1,4 | 0.307
Yiyeceklere dokunmadan 6nce DOGRU | 66 917| 78 867 | 125 906
. L : : | 1.309,
ellerin yikanmasi bulagma riskini
azaltir. YANLIS | 6 83| 12 133 |13 94 | 0520
Ylyecekl.ere dokunurken eldiven DOGRU | 72 1000 | 8 956 | 135 978
giyilmesi ¢alisan personele ve 3.496,
bllre.yllere enfeksiyon bulastirma YANLIS | 0 00| 4 a4 | 3 22 0.179
riskini azaltir.
Cig gidalar, pismis gidalardan ayr1 | DOGRU | 67 931| 87 96,7 | 134 97,1 | 2.166,
tutulmalidir. YANLIS | 5 69 | 3 3,3 4 2,9 | 0.339
Coziinmiis gidalar yalnizca 1 kez DOGRU | 40 55,6 | 42 46,7 44 31,9 |12.033,
daha dondurulabilir. YANLIS | 32 444 | 48 53,3 | 94 68,1 | 0.002
Bone, maske, eldiven ve énlik | poGRU | 70 972 | 89 989 | 133 964 | 1329
giymek yiyeceklere mikrop 0515
bulasma riskini azaltir. YANLIS | 2 28| 1 11 |5 3,6 '
B_uzdolab1_1s1sm1 1zlem_ek,_ _ DOGRU | 69 958 | 88 97,8 | 137 993 | 2892
yiyeceklerin bozulma riskini 0 235’
azaltmak i¢in dnemlidir. YANLIS | 3 42 | 2 22 |1 07| ™
Ellerinde yara ygdg kesik bulunan pOGRU | 71 986 | 90 1000 | 126 913 |11.917,
mutfak personelinin ¢iplak elle 0031
gidalara dokunmamasi gerekir. YANLIS| 1 1,4 0 00 | 12 8,7 '
Yemeklerin 6nceden hazirlanip DOGRU | 60 833 | 82 91,1 | 120 87,0 5 990
bekletilmesi besin O. 322’
zehirlenmelerine yol agabilir. YANLIS | 12 167 8 89 |18 13,0 '

x%: Ki kare testi kullanild

Gida hijyeni bilgi diizeyi ifadeleri ve sorularmma genel olarak verilen cevaplara

bakildiginda “buzdolabi 1s1simin dogru aralig1”, “hazir sicak gidalar1 korumak i¢in dogru 1s1
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aralig1”, “besin gruplarindan hangisi sterildir” sorulart ve “kullanilan ara¢ ve gereglerin
temizleme yontemi enfeksiyon bulagma riskini arttirir” ifadesi hari¢ (yanlis cevap sirasiyla;
%63, % 93,3, %64,3, %61,3), ¢ogunun diger ifadelere ve sorulara dogru cevap verdigi
belirlendi (%79,8), “gidalarin uygun saklanmamasi saglik i¢in bir tehlikedir” ifadesine verilen

dogru cevap %99 ile ilk sirada yer aliyordu (Tablo 9).

Tablo 9. Ufak gida isletmelerinde ¢alisanlarin gida hijyeni bilgi diizeyi (n=300)

DOGRU YANLIS

BILGI DUZEYI N % | n %

Buzdolabinin ve dondurucunun termometre

diizenegini ayda 1 kez kontrol etmek gereklidir. 255 8501 45 150

Yemeklerin tekrar tekrar 1sitilmasi besin

284 47 11
zehirlenmelerine yol agabilir . 8 94, 6 53

Kullanilan ara¢ ve gereclerin temizleme yontemi

enfeksiyon bulagma riskini arttirir. 116 38,7 | 184 61,3

Gidalarin uygun saklanmamas1 saglik i¢in bir

tehlikedir. 297 903 10
Kolera yiyeceklerle bulagabilir. 170 56,7 | 130 43,3
Dizanteri yiyeceklerle bulasabilir. 155 51,7 | 145 48,3
Hepatit B yiyeceklerle bulasabilir. 161 53,7 | 139 46,3
Ug ayda bir portér muayenesi yapilmalidir. 258 86,0 | 42 14,0
Portér muayenesinde diski bogaz kiiltiirii yapilir. | 291 970 9 3,0
Buzdolabi 1s1sinin dogru 1s1 araligi nedir? 11 37,0 | 189 63,0
ie:jzilrr?swak gidalar1 korumak i¢in dogru 1s1 aralig 20 6.7 | 280 933

Hazir soguk gidalar1 korumak i¢in dogru 1s1

aralig1 nedir? 186 62,0 | 114 38,0

Besin zehirlenmesine neden olan bakterilere

2 1,7
mutfaga nasil gelmis olabilirler? 05 68,3 | 95 31,

Viicut sicakliginda (37 °C) bakterilere ne olur? 162 54,0 | 138 46,0

Bakterilerin mutfaga nasil gelmis olabilirler? 205 68,3 | 95 31,7
Besin gruplarindan hangisi sterildir? 107 35,7 | 193 64,3
Bakterileri 6ldiirmede en etkili yontem nedir? 263 87,7 | 37 12,3
Besin zehirlenmesinin en sik belirtisi nedir? 239 79,7 | 61 20,3
Toplam 3485 79,8 | 1915 20,2
Gida hijyeni bilgi diizeyi ile ilgili, “yemeklerin tekrar tekrar 1sitilmasi besin

zehirlenmelerine yol agabilir” ve “li¢ ayda bir portér muayenesi yapilmalidir” ifadelerine
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verilen cevaplarda 29 yas istiiniin; “kullanilan arag ve gereglerin temizleme yontemlerinin
dogru uygulanmasi bireylere enfeksiyon bulagma riskini arttirir” ifadesine verilen cevaplarda
29 yas altinin daha yiiksek oranda dogru cevap verdigi (sirasiyla; %97,9, %91.,8, %47,2) ve
istatistiksel olarak gruplar arasi farkin anlamli oldugu bulundu (p<0.05) (Tablo 10)
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Tablo 10. Ufak gida isletmelerinde c¢alisanlarin gida hijyeni bilgi diizeyinin yas
gruplarma gore dagilim (n=300)

2

<29 YAS | 30-39 YAS | 40> YAS X5,
BILGIi DUZEYI (n=142) | (n=96) (n=62) P
n % | n % | n %
Buzdolabinin ve dondurucunun termometre DOGRU 99 69,7 | 71 740| 38 61,3 | 2.862,
diizenegini ayda 1 kez kontrol etmek gereklidir. | YANLIS | 43 30,3 | 25 26,0 | 24 38,7 0.239
Yemeklerin tekrar tekrar 1sitilmasi besin DOGRU 129 90,8 | 95 99,0 | 60 96,8 8.155,
zehirlenmelerine yol agabilir. YANLIS 13 92 |1 10| 2 3,2 0.017
Kullanilan arag ve gereglerin temizleme DOGRU |67 47,2 [39 40,6 |10 16,1 | 17.777,
yontemi enfeksiyon bulagma riskini arttirir. YANLIS | 75 52,8 | 57 59,4 | 52 83,9 | 0.001
Gidalarin uygun saklanmamasi saglik igin bir DOGRU | 139 97,9 |96 100,0 |62 100,0 | 3.372,
tehlikedir. YANLIS | 3 2110 0010 0,0 0.185
Kolera yiyeceklerle bulasabilir. DOGRU 84 592 | 50 211 36 581 1.229,
YANLIS | 58 40,8 | 46 479 | 26 419 0.541
Dizanteri yiyeceklerle bulasabilir. DOGRU 94 662 |63 656 | 47 758 | 2197,
YANLIS | 48 33,8 | 33 344 | 15 242 0.333
Hepatit B yiyeceklerle bulasabilir. DOGRU 100 70,4 | 70 729 | 39 629 1.860,
YANLIS | 42 29,6 | 26 27,1 23 37,1 0.394
Ucg ayda bir portér muayenesi yapilmalidir. DOGRU | 113 796 | 88 9L7| 57 919 | 9239,
YANLIS | 29 204 |8 83| 5 8,1 0.011
Portor muayenesinde diski bogaz kiiltiirii DOGRU 134 94,4 | 94 97,4 | 60 98,4 | 0,421,
yapilir. YANLIS | 8 56 |2 211 16 | 0,810
Buzdolabi 1sisinin dogru 1s1 araligi nedir? DOGRU 137965 | 94 979 | 60 968 | 0.054,
YANLIS | 5 35 (2 21| 2 3,2 0.811
Hazir sicak gidalar1 korumak i¢in dogru 1s1 DOGRU | 48 338 |33 344 | 22 355 | 0.425
araligi nedir? YANLIS 94 66,2 | 63 65,6 | 40 64,5 0.973
Hazir soguk gidalar1 korumak i¢in dogru 1s1 DOGRU 10 70 |7 73] 3 48 | 0.735,
araligi nedir? YANLIS 132 93 | 89 92,7 | 59 95,2 0.808
Besin zehirlenmesine neden olan bakterilere DOGRU | 111 782 |76 792 52 839 | 2.957,
mutfaga nasil gelmis olabilirler? YANLIS 31 21,8 | 20 20,8 | 10 16,1 0.641
Viicut sicakliginda (37 °C) bakterilere ne olur? DOGRU | 70 493 |58 604 |34 548 | 2874,
YANLIS |72 50,7 |38 396 |28 452 | 0.238
Bakteriler mutfaga nasil gelmis olabilirler? DOGRU | 102 718 |66 0688 |37 =9.7 | 2957,
YANLIS |40 282 (30 31,3 |25 403 | 0228
DOGRU |45 31,7 |36 375 |26 419 | 2181
Besin gruplarindan hangisi sterildir? ’
YANLIS |97 683 |60 625 [36 581 | 0.336
Bakterileri 6ldiirmede en etkili yontem nedir? DOGRU | 119 838 |85 885 |59 9.2 | 525,
YANLIS |23 16,2 |11 115 |3 48 | 0.072
_ _ N o DOGRU | 111 782 |76 839 |52 839 0.888,
Besin zehirlenmesinin en sik belirtisi nedir? YANLIS 31 218 | 20 208 |10 161 0,641

x*: Ki kare testi kullanildi
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Gida hijyeni bilgi diizeyi ile ilgili; “kolera yiyeceklerle bulasabilir” ifadesine verilen
cevaplarda kadinlarin, “lic ayda bir portdor muayenesi yapilmalidir” ifadesine verilen
cevaplarda erkeklerin daha yiiksek oranda dogru cevap verdigi (sirasiyla; %71,4, %88,9) ve
istatistiksel olarak gruplar arasi farkin anlamli oldugu bulundu (p<0.05) (Tablo 11).
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Tablo 11. Ufak gida isletmelerinde cahsanlarin gida hijyeni bilgi diizeyinin cinsiyete

gore dagilimi (n=300)

ERKEK KADIN 2
BILGI DUZEYI1 (N=244) (N=56) ’
n % | n % P
Buzdolabinin ve dondurucunun termometre DOGRU |169 69,3 | 39 69,6 | 0.003,
diizenegini ayda 1 kez kontrol etmek gereklidir. YANLIS |75 30,7 |17 30,4 | 0,956
Yemeklerin tekrar tekrar 1sitilmasi besin DOGRU |230 94,3 |53 94,6 | 0.001,
zehirlenmelerine yol agabilir. YANLIS | 14 57 |3 54 | 0.993
Kullanilan ara¢ ve gereglerin temizleme yontemi DOGRU |94 385 22 39,3 |0.011,
enfeksiyon bulagma riskini arttirir. YANLIS | 150 615 |34 60,7 | 0.916
Gidalarin uygun saklanmamasi saglik i¢in bir DOGRU |241 988 |56 100,0 | 0.695,
tehlikedir. YANLIS | 3 12 |0 0,0 | 0.404
) - DOGRU | 130 53,3 |40 71,4 | 6.110,
Kolera yiyeceklerle bulasabilir. YANLIS | 114 467 | 16 286 | 0.013
. . . DOGRU | 162 66,4 |42 750 | 1.550,
Dizanteri yiyeceklerle bulasabilir. YANLIS | 82 36 |14 250 | 0.213
DOGRU | 168 68,9 |41 73,2 | 0.410
H it B yi klerle bul ilir. : : '
epatit B yiyeceklerle bulasabilir YANLIS |76 311 |15 268 | 0.522
Uc ayda bir portor muayenesi yapilmalid DOGRU |217 889 |41 732 |9.349,
gayaabirp uayenest yap i YANLIS | 27 111 |15 268 | 0.002
. . . e DOGRU |237 97,1 |54 96,4 | 0,770,
Portor muayenesinde diski bogaz kiiltiirii yapilir. YANLIS | 7 29 2 36 | 0,781
. DOGRU |237 97,1 |54 96,4 749,
Buzdolabi 1sisinin dogru 1s1 araligi nedir? YANLIS |7 29 12 36 8.7 82
Hazir sicak gidalari korumak igin dogru 1st aralizn | DOGRU |81 33,2 |22 39,3 | 0.025,
nedir? YANLIS | 163 66,8 | 34 60,7 | 0.387
Hazir soguk gidalari korumak igin dogru 1s1 araligi | DOGRU | 16 6,6 |4 7,1 | 1.707,
nedir? YANLIS | 228 934 |52 92,9 | 0.874
Besin zehirlenmesine neden olan bakterilere DOGRU | 195 79,9 |44 78,6 | 1.083,
mutfaga nasil gelmis olabilirler? YANLIS | 49 20,1 |12 21,4 | 0.821
DOGRU |132 541 |30 536 |0.005
. - o . r) 1 ) )
Viicut sicakliginda (37 °C) bakterilere ne olur? YANLIS | 112 459 |56 1000 | 0943
DOGRU | 170 69,7 |35 625 |1.083,
Bakteril fag 1 gelmis olabilirler?
akteriler mutfaga nasil gelmis olabilirler YANLIS | 74 303 51 375 0298
Besin larindan hangisi sterildir? DOGRU |83 340 |24 429 |156,
grp & ; YANLIS | 161 66,0 |32 57,1 |0.213
DOGRU |220 90,2 |43 76,8 |7.539
B k .1 . ..1 . k.l. .. . ? i) ) )
akterileri 6ldiirmede en etkili yontem nedir YANLIS | 24 98 |13 232 | 0.061
] , o o ) DOGRU |44 786 |195 79,9 |0,051,
Besin zehirlenmesinin en sik belirtisi nedir?
YANLIS |12 214 |49 201 |[0821

x%: Ki kare testi kullanild
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Gida hijyeni bilgi diizeyi ile ilgili soru ve ifadelerde; “kolera yiyeceklerle bulasabilir”
ifadesine verilen cevaplarda mutfak personelinin, “ii¢ ayda bir portdr muayenesi yapilmalidir”
ifadesine verilen cevaplarda ascinin, “besin zehirlenmesine neden olan bakterilere mutfaga
nasil gelmis olabilirler” sorusuna garsonlarin daha yiiksek oranda dogru cevap verdigi
(swrasiyla; %76,2, %97,5, %77,6) ve istatistiksel olarak gruplar arasi farkin anlamli oldugu
bulundu (p<0.05) (Tablo 12).

38



Tablo 12. Ufak gida isletmelerinde ¢alisanlarin gida hijyeni bilgi diizeyinin meslege gore dagilimi (n=300)

ASCI GARSON |M.PERSONELi| DIGER )

BiLGI DUZEYI (n=80) (n=156) (n=42) (n=22) |

n % |n %/ n % |n % P
Buzdolabinin ve dondurucunun termometre diizenegini ayda 1 kez DOGRU |56 70,0113 72,41 25 99,5 |14 63,6 | 2.960,
kontrol etmek gereklidir. YANLIS |24 30,043 276 17 40,5 |8 36,4 | 0.398
Yemeklerin tekrar tekrar 1sitilmasi besin zehirlenmelerine yol DOGRU |80 100,0 | 145 929 39 929 |20 90,9 | 6.307,
acabilir. YANLIS |0 0,011 7.1(3 71 |2 9,1 0.098
Kullanilan arag ve gereglerin temizleme yontemi enfeksiyon bulasma | DOGRU |32 40,0 60 385 15 357 |9 40,9 | 0.264,
riskini arttirir. YANLIS |48 60,0 | 96 61,5 |27 64,3 |13 59,1| 0.967
. - DOGRU |78 97,5(155 99,4 | 42 100,0 |22 100,0 | 2.668,
Gidalarin uygun saklanmamasi saglik i¢in bir tehlikedir. YANLIS |2 2511 0610 00 [0 0.0 0.446
Kolera yiyeceklerle bulasabilir. DOGRU |31 38,893 59,6 32 76,2 |14 63,6 |17.965,
YANLIS |49 61,3 |63 40,4| 10 23,8 |8 36,4 | 0.001
Dizanteri yiyeceklerle bulasabilir. DOGRU |55 68,8 | 102 65.4| 33 786 |14 6362861,
YANLIS |25 31,354 346| 9 21,4 |8 36,4 | 0.419
Hepatit B yiyeceklerle bulasabilir. DOGRU |57 71,3106 67,9 32 76,2 |14 63,6 | 1.537,
YANLIS |23 28,8 |50 32,11 10 23,8 |8 36,4 | 0.674
Uc ayda bir portér muayenesi yapilmalidir. DOGRU |78 97,5|131 84,0 34 81,0 |15 68,2 16.009,
YANLIS |2 2,525 16,0| 8 19,0 |7 31,8 | 0.001
Portér muayenesinde diski bogaz kiiltiirii yapilir. DOGRU | 78 9751153 981) 40 9.2 |20 909 3,943,
YANLIS | 2 25 (3 19| 2 48 |2 9,1| 0,286

x%: Ki kare testi kullanildi
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Tablo 12. (devam) Ufak gida isletmelerinde ¢alisanlarin gida hijyeni bilgi diizeyinin meslege gore dagilimi (n=300)

ASCI GARSON | M.PERSONELIi | DiGER )
BILGi DUZEYi (n=80) (n=156) (n=42) (n=22) o
n % | n % n % n % P
Buzdolabi 1sisinin dogru 1s1 araligi nedir? DOGRU | 78 951158 981, 40 .2 |20 909 | 1460,
YANLIS | 2 253 1,9 2 4,8 2 9,1 | 0.268
Hazir sicak gidalari korumak i¢in dogru 1s1 araligi nedir? DOGRU | 28 35,0 | 56 9| U 262 |8 364 | 4.144,
YANLIS | 52 65,0 | 100 64,1 31 73,8 14 63,6 | 0.691
Hazir soguk gidalar1 korumak i¢in dogru 1s1 araligi nedir? DOGRU | 50 625,104 ©67) 19 452 |13 S91) 6538,
YANLIS | 30 37,5 | 52 33,3 23 54,8 9 40,9 | 0.088
Besin zehirlenmesine neden olan bakterilere mutfaga nasil DOGRU | 66 825|122 78,2 35 83,3 16 72,7 | 14.928,
gelmis olabilirler? YANLIS | 14 175| 34 21,8 7 16,7 6 27,3 | 0.658
. . o ) DOGRU | 46 57,575 48,1 27 64,3 14 63,6 | 5.209,
Viicut sicakliginda (37 °C) bakterilere ne olur? YANLIS | 34 225 8l 510 15 357 3 364 0.157
Bakteriler mutfaga nasil gelmis olabilirler? DOGRU | 43 38|12 716 28 06,7 18 59114928,
YANLIS | 37 46,3 |35 224 14 333 |9 409 | 0002
Besin gruplanndan hangisi sterldi? DOGRU |27  338|51  32,7| 20 476 |9 409 | 3.608,
YANLIS | 53 66,3 | 105 67,3 22 52,4 13 59,1 | 0.307
ot e T ) DOGRU | 74 92,5|134 85,9 37 88,1 18 81,8 | 2.883,
Bakterileri 6ldiirmede en etkili yontem nedir? YANLIS | 6 7522 141 5 119 4 182 0.410
Besin zehirlenmesinin en sik belirtisi nedir? DOGRU | 66 825|122 182 35 83,3 16 72,7 | 1,605,
YANLIS | 14 175| 34 21,8 7 16,7 6 27,3 | 0,658

x%: Ki kare testi kullanild
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Gida hijyeni bilgi diizeyi ile ilgili ifade ve sorularda; “ii¢ ayda bir portér muayenesi
yapilmalidir” ifadesi ve “buzdolabi 1sisinin dogru araligini nedir” sorusuna verilen cevaplarda
okur-yazar olmayanlar harig; “gidalarin uygun olmayan sekilde saklanmasi saglik igin bir
tehlikedir” ifadesine verilen cevaplarda yiiksekokul mezunlari hari¢ diger gruplarin; “besin
zehirlenmesine neden olan bakteriler mutfaga nasil gelmis olabilirler” sorusuna verilen
cevaplarda okur-yazar olmayanlarin daha yiiksek oranda dogru cevap verdigi (sirastyla; %40,
%11, %100) ve istatistiksel olarak gruplar arasi farkin anlamli oldugu bulundu (p<0.05)
(Tablo 13).

41



Tablo 13. Ufak gida isletmelerinde ¢alisanlarin gida hijyeni bilgi diizeyinin egitime gore dagilin (n=298)

OKUR- | ILKOKUL | ORTAOKUL | LISE YUKSEK
YAZAR OKUL ’
BILGi DUZEYi DEGIL X
(n=5) (n=88) (n=103) (n=93) (n=9) P
n % n % n % | n % | n %
Buzdolabinin ve dondurucunun termometre diizenegini DOGRU |5 100,0 | 56 63,6 | 74 718 |64 68,8 | 7 77,8 5.058,
ayda 1 kez kontrol etmek gereklidir. YANLIS |0 0,032 36,4 | 29 282 |29 312 2 22,2 0.409
Yemeklerin tekrar tekrar 1sitilmasi besin DOGRU |5 100,0 | 85 96,6 | 94 91,3 |89 957 | 9 100,0 4.108,
zehirlenmelerine yol agabilir. YANLIS | 0 0,013 341 9 8,7 | 4 4310 0,0 0.534
Kullan}lan arag ve ge?egetin temizleme yontemi DOGRU | 1 20,0 | 37 420 | 42 40,8 |33 3551 11,1 7.803,
enfeksiyon bulagma riskini arttirir. YANLIS A 800 | 51 580 61 592 | 60 645 8 889 | 0.167
Gidalarin uygun saklanmamasi saglik i¢in bir tehlikedir. DOGRU | 5 100,0 | 87 98,9 | 103  100,0 | 93 1000 |7 77,8 | 43.011,
YANLIS | 0 001 1,1 0 00 [0 0,0 |2 22,2 | 0.001
Kolera yiyeceklerle bulasabilir. DOGRU | 5 100,0 | 47 53,4 | 47 359 |55 591 5 55,6 6.586,
YANLIS |0 0,041 46,6 | 66 64,1 | 38 409 | 4 444 0.253
Dizanteri yiyeceklerle bulasabilir. DOGRU | 5 100,0 | 59 67,0 71 689 |60 645 | 7 77,8 | 17.286,
YANLIS | 0 0,029 33,0| 32 31,1 |33 355 2 22,2 0.509
Hepatit B yiyeceklerle bulasabilir. DOGRU | 3 60,0 | 66 750| 70 68,0 | 62 66,7 | 6 66,7 2.853,
YANLIS | 2 40,0 | 22 250 | 33 320 |31 333 3 33,3 0.723
Uc ayda bir portér muayenesi yapilmalidir. DOGRU | 3 60,0 | 76 86,4 | 88 854|182 8827 77,8 | 4.039,
YANLIS | 2 40,0 | 12 13,6 | 15 146 | 11 118 2 22,2 0.001
Portér muayenesinde diski bogaz kiiltiirii yapilir. DOGRU | 2 40,0 | 87 98,9 101 1|91 9788 889 | 0212,
YANLIS | 3 60,0 | 1 1,12 191 2 22 |1 11,1 0,086

x%: Ki kare testi kullanildi.
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Tablo 13. (devam) Ufak gida isletmelerinde ¢alisanlarin gida hijyeni bilgi diizeyinin egitime gore dagilimi (n=298)

OKUR-YAZAR | ILKOKUL | ORTAOKUL LISE YUKSEKOKUL
o DEGIL X,
BILGI DUZEYT (n=5) (n=88) (n=103) (n=93) (n=9) 0
n % n % n % n % n %
Buzdolabi 1sisinin dogru 1s1 araligi nedir? DOGRU_ | 2 40,0 87 98,9 101 %1 o 978 | 8 88,9 8.637,
YANLIS |3 60,0 1 1,1 2 19 2 22 |1 11,1 0.005
Hazir sicak gidalart korumak i¢in dogru 1s1 aralig DOGRU |1 20,0 28 31,8 45 43,7 28 301 |1 11,1 5.829,
nedir? YANLIS |4 80,0 60 68,2 58 56,3 65 69,9 | 8 88,9 0.124
Hazir soguk gidalar1 korumak i¢in dogru 1s1 araligi DOGRU | 0 0,0 9 10,2 3 2,9 8 86 | 0 0,0 10.538,
nedir? YANLIS |5 100,0 79 89,8 100 97,1 85 914 | 9 100,0 0.323
Besin zehirlenmesine neden olan bakterilere mutfaga DOGRU 5 100,0 65 73,9 81 78,6 77 828 9 100,0 16.935,
nasil gelmis olabilirler? YANLIS |0 0,0 23 26,1 22 21,4 16 172 | O 0,0 0.257
. . . ) DOGRU |5 100,0 |43 48,9 | 60 58,3 49 52,7 |3 33,3 9.259,
Viicut sicakliginda (37 °C) bakterilere ne olur? YANLIS |0 00 145 511 |43 a7 24 473 |6 66.7 0.099
Bakteriler mutfaga nasil gelmis olabilirler? DOGRU 5 100,0 | 47 534 | 72 69,9 71 76,3 |8 88,9 16.935,
YANLIS |0 0,0 |41 46,6 | 31 30,1 22 237 |1 11,1 0.005
Besin gruplarmdan hangisi sterildir? DOGRU |1 20,0 | 26 29,5 | 39 37,9 37 398 |2 22,2 7.192,
YANLIS | 4 80,0 |62 705 | 64 62,1 56 60,2 |7 77,8 0.207
Bakterileri 6ldiirmede en etkili yontem nedir? DOGRU_ | 5 1000 |77 875 |91 88,3 849 |9 100,0 2.934,
YANLIS |0 00 |11 125 |12 11,7 14 151 |0 0,0 0.71
Besin zehirlenmesinin en sik belirtisi nedir? DOGRU_| 5 1000 | 65 739 |8l 78,6 m 88 |9 100,0 6,542,
YANLIS |0 0,0 |23 26,1 | 22 21,4 16 172 |0 0,0 0,257

x%: Ki kare testi kullanildi

43



Gida hijyeni bilgi diizeyi ile ilgili ifade ve sorularda; yemeklerin tekrar tekrar
1sitilmasi besin zehirlenmelerine yol agabilir” ve “li¢ ayda bir portdr muayenesi yapilmalidir”
ifadelerine ve “besin zehirlenmesine neden olan bakterilere mutfaga nasil gelmis olabilirler”
sorusuna verilen cevaplarda is deneyimi 10 yildan fazla olanlarin, “kullanilan arag ve gereglerin
temizleme yontemlerinin dogru uygulanmasi bireylere enfeksiyon bulagsma riskini arttirir” ifadesi,
“viicut sicakliginda (37 °C) besin zehirlenmesine neden olan bakterilere ne olur” ve “besin
gruplarindan hangisi sterildir” sorularina verilen cevaplarda is deneyimi 5-10 yil olanlarin,
“bakterileri dldiirmede en etkili yontem nedir” sorusuna verilen cevaplarda is deneyimi 5-10 yil ve
10 yildan fazla olanlarin daha yiiksek oranda dogru cevap verdigi (sirasiyla; %98,6, %92,8,
%81,9, %48,9, %63,3, %45,6, %90,6) ve istatistiksel olarak gruplar arasi farkin anlamli
oldugu bulundu (p<0.05) (Tablo 14).
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Tablo 14. Ufak gida isletmelerinde ¢ahsanlarin gida hijyeni bilgi diizeyinin deneyime

gore dagilim (n=300)

<5 5-10 >10 2
BiLGi DUZEYI (n=72) (n=90) (n=138) |
n % | n % | n % P
Buzdolabinin ve dondurucunun termometre | pOGRU | 53 736 | 57 633 | 98 71.0
diizenegini ayda 1 kez kontrol etmek , ’ , 2321,
gereklidir. YANLIS | 19 264 |33 367 |40 290 | 0312
Yemeklerin tekrar tekrar 1sitilmasi besin DOGRU 66 91,7 | 82 91,1 | 136 98,6 | 7.660,
zehirlenmelerine yol agabilir. YANLIS | 6 83 | 8 89 | 2 1,4 | 0.022
Kullanilan ara¢ ve gereglerin temizleme DOGRU | 31 431 | 44 489 | 41 29,7 9.218
yontemi enfeksiyon bulagma riskini arttirir. o
YANLIS | 41 56,9 | 46 51,1 | 97 70,3 | 0.010
Gidalarin uygun saklanmamasi saglik icin DOGRU | 72 100,0 | 89 98,9 | 136 98,6
bir tehlikedir. 1020,
YANLIS | 0 00 |1 11 | 2 1,4 | 0.601
. o DOGRU | 46 63,9 | 53 589 | 71 51,4 | 3.240,
Kolera yiyeceklerle bulasabilir. YANLIS %6 361 | 37 411 67 286 | 0.198
Dizanteri yiyeceklerle bulasabilir. DOGRU | 53 736 |62 689 | & 64,5 | 1855,
YANLIS | 19 264 | 28 31,1 | 49 35,5 | 0.396
. . . DOGRU | 51 70,8 | 68 75,6 | 90 65,2 | 2.816,
Hepatit B yiyeceklerle bulasabilir. YANLIS 21 292 | 22 244 | 48 348 | 0.245
Ucg ayda bir portér muayenesi yapilmalidir. DOGRU | 57 792 | 73 8l1| 128 928 | 9.807,
YANLIS | 15 20,8 | 17 18,9 | 10 7,2 | 0.007
Portdr muayenesinde diski bogaz kiiltiirii DOGRU 70 97,2 | 86 956 | 135 97,8 | 0,981,
yapilir. YANLIS 2 28 | 4 44 |3 2,2 | 0,612
Buzdolabi 1sisinin dogru 1s1 araligi nedir? DOGRU | /0 972 |86 956 ] 135 978 | 1860,
YANLIS | 2 28 | 4 44 | 3 2,2 | 0.612
Hazir sicak gidalar1 korumak igin dogru 1st DOGRU 26 36,1 | 35 38,9 | 42 30,4 | 2.529,
araligi nedir? YANLIS 46 63,9 | 55 61,1 | 96 69,6 | 0.395
Hazir soguk gidalar1 korumak i¢in dogru 1s1 DOGRU 5 6,9 | 3 33| 12 8,7 | 4.297,
araligi nedir? YANLIS 67 93,1 | 87 96,7 | 126 91,3 | 0.282
Besin zehirlenmesine neden olan DOGRU | 53 736 | 73 81,1 | 113 819 | 6.752,
bakterilere mutfaga nasil gelmis olabilirler? [~ ANLIS | 19 264 | 17 189 | 25 181 0.339
Viicut sicakliginda (37 °C) bakterilere ne DOGRU | 41 56,9 | 57 63,3 | 64 46,4 | 6.636,
olur? YANLIS | 31 43,1 | 33 36,7 | 74 53,6 | 0.036
Bakteriler mutfaga nasil gelmis olabilirler? | DOGRU | 55 764 | 66 733 |84 60,9 | 6.752,
YANLIS | 17 236 | 24 26,7 | 54 39,1 | 0.034
Besin gruplarindan hangisi sterildir? DOGRU_| 31 431 41 456 |35 254 | 11.935,
YANLIS | 41 56,9 | 49 54,4 | 103 74,6 | 0.003
Bakterileri 6ldiirmede en etkili yontem DOGRU | 57 79,2 | 81 90,0 | 125 90,6 | 6.347,
nedir? YANLIS | 15 208 | 9 10,0 | 13 9,4 | 0.042
Besin zehirlenmesinin en sik belirtisi DOGRU | 53 736 | 73 81,1 | 113 81,9 | 2,165,
nedir? YANLIS | 19 26,4 | 17 18,9 | 25 18,1 | 0,339

x%: Ki kare testi kullanildi
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TARTISMA

Gida isletmelerinde c¢alisanlarin gida hijyeni bilgi diizeyini belirlemek amaciyla
planlanan arastirma, Edirne il merkezinde bulunan 23 lokanta, 60 fast food, 45 pastane ve
tatlicida calisan, aragtirmaya katilmaya istekli ve ulasilabilen 300 Kisinin katilimiyla
gerceklestirildi. Elde edilen bulgular, literatiir bilgileri 1s18inda ve bulgular bolimii
dogrultusunda tartigildi.

Aragtirmaya katilan grubun yas ortalamasi 31,52+8,25 (min=18 max=64) idi.
Calisanlarin %47,3’ {iniin 29 yasin altinda, %81,3{liniin erkek, %52 sinin garson, %34,3’{linilin
ortaokul mezunu ve %46’simin 10 yildan fazla siiredir gida sektoriinde calistigr goriildii
(Tablo 1).

Arastirmaya katilan c¢alisanlarin, “ellerinde yara ya da kesik bulunan mutfak
personellerinin ¢iplak elle gidalara dokunmamasi gerekir” ifadesine verdikleri cevap yas
gruplari, meslek gruplari ve deneyim gruplart ile karsilastirildiginda istatistiksel olarak
anlamli fark bulundu (p<0,05), (sirasiyla; Tablo 4, Tablo 6, Tablo 8). 30 yasin
altindakilerinin, garsonlarin ve deneyim grubundan 5-10 yil arasi olanlarin dogru cevap
oranlarmin daha fazla oldugu goriildi (sirasiyla; %99,3, %98,7, %100). Genel olarak
bakildiginda da ¢alisanlarin %95,7’sinin bu ifadeye dogru cevap verdigi goriildii. Tokug ve
ark.larmin (2008) Edirne’deki hastane mutfaklarinda c¢alisanlarda yaptiklar1 arastirmada,
%93,7’sinin  dogru cevap verdigi gorlilmistiir (51). Bas ve ark.larmin (2006) Ankara’da
yaptiklart ¢alismada ise, %45,8’inin Askarian ve ark.larmin (2004) iran’da yaptiklari
arastirmada %83,2’sinin ve Angelillo ve ark.larinin (2001) Italya’daki yaptiklar: arastirmada
%359’unun bu ifadeye dogru cevap verdigi gorilmistir (49,50,52). Bu arastirma ile

calisanlarin gida hijyeni davranisini dogru uyguladig: belirlendi.
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Bu calismada “c¢oziinmiis gidalar yalnizca bir kez daha dondurulabilir” ifadesine,
grubun %42’sinin, 5 yildan daha az galisanlarin ise %55,6’sinin bu soruya dogru cevap
verdigi goruldi (Tablo 8). Tokug ve ark.larinmn (2008) bir ¢alismasinda, ayni ifadeye
arastirma grubunun %@48’inin, bu c¢alismayr destekler nitelikte, dogru cevap verdigi
goriilmustiir (51). Bas ve ark.larin (2006) yaptiklar aragtirmada  calisanlarin %62 ’si,
Askarian ve ark.larmin (2004) iran’da yaptiklar1 arastirmaya katilan calisanlarin da %52’si bu
ifadeye dogru cevap vermislerdir (50,52). Angelillo ve ark.larinin (2001), Italya’da yaptiklar:
arastirmada ise %89,6’sinin bu ifadeyi bilmiyorum olarak cevapladiklari goriilmiistiir (49). Bu
arastirma sonucu, gida sektoriinde ¢alisanlarin dondurulmus gidalarin hazirlanmasi ile ilgili,
yeterli bilgiye sahip olmadigini diisiindiirmektedir.

Arastirmaya katilan calisanlarin, “yemeklerin tekrar tekrar 1sitilmasi besin
zehirlenmelerine yol agabilir” ifadesine verdikleri cevaplar, yas gruplari ve deneyim gruplari
ile karsilagtirildiklarinda istatistiksel olarak anlamli fark bulundu (p<0,05), (sirasiyla; Tablo
10, Tablo 14). 40 yasin tstiindekilerin ve 10 yilin tstiinde deneyimi olanlarin dogru cevap
oranlarmin daha fazla oldugu goriildi (sirasiyla; %99, %98,6). Bu ifadeye verilen cevaplara
genel olarak bakildiginda %94,7’sinin verdigi cevabin dogru oldugu goriildii. Tokug ve
ark.larinin  (2008) yaptiklar1 arastirmada, %93,2’sinin bu ifadeye dogru cevap verdigi
goriilmiistiir (51). Buccheri ve ark.larinm (2007) Italya’daki iki hastanede gida hijyeni bilgi
diizeyini Olgmek igin grubun biiyiikk c¢ogunlugunu bayanlarin olusturdugu, 24-64 yas
araligindaki, 13 yil egitim gorenlerin ¢ogunlukta oldugu bir grupla yaptigi calismada,
yemeklerin tekrar tekrar isitilmasinin besin zehirlenmelerine yol agabilecegine %91,5’inin
dogru cevap verdigi goriilmiistiir (53). 1ki ¢alismanin da bu calismay: destekler nitelikte
oldugu goriildii. Bu da, gida sektoriinde calisanlarin, yemeklerin tekrar tekrar 1sitilmasinin
gida zehirlenmesine neden olabilecegi bilgisine sahip oldugunu gostermektedir.

Aragtirmaya katilan ¢alisanlarin  “kolera yiyeceklerle bulasabilir” ifadesine verdikleri
cevaplar ile cinsiyet ve meslek gruplar1 arasinda fark istatistiksel olarak anlamli bulundu
(p<0,05), (Tablo 11, Tablo12). Kadinlarin ve garsonlarin verdikleri dogru cevap oranlarinin
daha fazla oldugu goriildii (swrasiyla; %71,4 , %76,4). “Kolera yiyeceklerle bulasabilir”
ifadesine yas, cinsiyet, meslek, egitim ve deneyim ayirt etmeden bakildiginda %56,7’sinin
dogru cevap verdigi goriildii. Tokug ve ark.larinin (2008) yaptiklar1 arastirmada %64,4 {iniin
bu ifadeye dogru cevap verdigi gériilmistiir (51). Buccheri ve ark.larmin (2007) ¢alismasinda
koleranin yiyeceklerle bulasabilecegi ifadesine %91,5’inin dogru cevap verdigi bulunmustur

(53). Iki calismanin da bu galismay1 destekler nitelikte oldugu goriildii.
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Arastirmaya katilan c¢alisanlarin “ii¢ ayda bir portér muayenesi yapilmalidir” ifadesine
verdikleri cevaplar ile yas, cinsiyet, meslek ve deneyim gruplart arasinda fark istatistiksel
olarak anlamli bulundu (p<0,05), (sirasiyla; Tablo10, Tablo 11, Tablo 12, Tablo 14). 40 yas
uistiindekilerinin, erkeklerin, as¢ilarin ve 10 yildan fazla ¢alisanlarin verdikleri dogru cevap
oranlarinin daha fazla oldugu gériildii (sirastyla; %91,6, %88.9, %97,5, %92,8). “Uc ayda bir
portor muayenesi yapilmalidir” ifadesine yas, cinsiyet, meslek, egitim ve deneyim ayirt
etmeden bakildiginda %86’sinin dogru cevap verdigi goriildii. Tokug¢ ve ark.larmin (2008),
yaptiklar1 arastirmada %95,9’unun bu ifadeye dogru cevap verdigi ve bu c¢alismay1 destekler
nitelikte oldugu goriilmiistiir (51). Arastirma sonucuna gore, deneyim yili ve yasi fazla olan
calisanlarin, portdr muayeneleri hakkinda daha fazla bilgi sahibi oldugu ifade edilebilir.

Arastirmaya katilan calisanlarm “viicut sicakhgmda (37°C) besin zehirlenmesine
neden olan bakterilere ne olur” sorusuna verdikleri cevaplar deneyim gruplart ile
karsilastirildiklarinda istatiksel olarak anlamli fark bulundu (p<0,05), (Tablo 14). 5-10 yil
arasi calisanlarin %63,3’liniin verdikleri dogru cevap oranlarinin daha fazla oldugu goriildi.
Bu soruya yas, cinsiyet, meslek, egitim ve deneyim ayirt etmeden bakildiginda %354 {iniin
dogru cevap verdigi goriildii. Walker ve arklarmin (2003) Ingiltere’de ufak gida
isletmelerinde calisanlarin gida hijyeni bilgi diizeyini 6lgmek amacgh yaptiklar1 arastirmada,
%76’smin bu soruya dogru cevap verdigi goriilmiistiir (54). Bas ve ark.larinin (2005) Ankara
da Devlet ve Ozel hastanelerin de iginde bulundugu toplam 20 hastanenin gida servisinde
calisanlarin gida hijyeni bilgi diizeyi ve uygulamalar tizerine 350 kisiyle yaptig1 ¢aligmada,
%355,7’sinin dogru cevap verdigi goriilmiistiir (55). Iki calismanin da bu calismay1 destekler
nitelikte oldugu goriildii. Arastirma sonucuna gore, ise yeni baslayanlar ile calisma yili fazla
olanlarin, viicut sicakligi ile bakteriler arasindaki iligkiyi bilmedigi sdylenebilir.

Arastirmaya katilan calisanlarin “besin zehirlenmesine neden olan bakteriler mutfaga
nasil gelmis olabilir” sorusuna verdikleri cevaplar meslek ve deneyim gruplan ile
karsilastirildiklarinda istatiksel olarak anlamli fark bulundu (p<0,05), (sirasiyla; Tablo 12,
Tablo 14). Garsonlarin ve 5 yildan az ¢alisanlarin verdikleri dogru cevap oranlarinin daha
fazla oldugu goriildi (sirastyla; %77,6, %76,4). Bu soruya yas, cinsiyet, meslek, egitim ve
deneyim ayirt etmeden bakildiginda %68,3iiniin dogru cevap verdigi gorildi. Walker ve
ark.larinin  (2003) yaptiklart aragtirmada %82,5’inin bu soruya dogru cevap verdigi
goriilmiistiir (54) ve bu ¢alismay1 destekler niteliktedir.

Arastirmaya katilan okur-yazar olmayan grubun, “bakteriler mutfaga nasil gelmis

olabilir” sorusu ve “gidalarin uygun saklanmamasi saglik icin bir tehlikedir” ifadesine verdigi
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dogru cevap oranimnin istatistiksel olarak anlamli olmasina ragmen (p<0.05), okur-yazar
olmayan grubun sayisinin az olmasi nedeni ile (n=5), degerlendirmede dikkate alinmamasi
gerektigini diistindiirmektedir (Tablo 13).

Arastirmaya katilan ¢alisanlarin “besin gruplarindan hangisi sterildir” sorusuna verdikleri
yanitlar deneyim gruplan ile karsilastirildiklarinda istatistiksel olarak anlamli fark bulundu
(p<0,05), (Tablo 14). 5-10 yil arasit ¢alisanlarin %45,6’sinin verdikleri dogru cevap
oranlarinin daha fazla oldugu goriildii. Bu soruya yas, cinsiyet, meslek, egitim ve deneyim
ayirt etmeden bakildiginda %35,7’sinin dogru cevap verdigi goriildi. Walker ve ark.larinin
(2003) yaptiklar1 arastirmada %72’sinin bu soruya dogru cevap verdigi goriilmiistiir (54).
Arastirma grubunun genel olarak 1/3’i ancak steril besin gruplarini biliyordu.

Arastirmaya katilan caliganlarin, dezenfeksiyonun bakterileri 6ldiirmede en etkili
yontem oldugu bilgisi deneyim yili ile karsilastirildiginda istatistiksel olarak anlamli fark
bulundu (p<0,05), (Tablo 14). 10 yildan fazla ¢alisanlarin %90,6’sinin verdikleri dogru cevap
oranlarinin daha fazla oldugu goriildii. Bu soruya yas, cinsiyet, meslek, egitim ve deneyim
ayirt etmeden bakildiginda %87,7’sinin yanlis cevap verdigi goriildii. Walker ve ark.larinin
(2003) yaptiklar aragtirmada, %80’inin bu soruya dogru cevap verdigi goriilmistiir (54) ve bu
calismay1 destekler niteliktedir. Arastirma sonucu, deneyim yili fazla olanlarin, bakterileri
oldirmede dezenfeksiyonun en etkili ydntem oldugu bilgisine sahip oldugunu

distindiirmektedir.
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SONUCLAR

Bu arastirma Edirne Merkez’de gida iiretimi ve satisi yapilan ufak gida isletmelerinde
calisanlarin gida hijyeni bilgi diizeyini 6lgmek amaciyla yapildi.
Arastirmadan elde edilen sonuglar:

e Arastirma kapsamina alinan 300 ¢alisanin %81,3’linlin erkek, %47,3 linlin 29 yasimnin
altinda, %34,3’iiniin ortaokul mezunu, %52’sinin garson ve %46’sinin 10 yildan uzun
stiredir gida sektoriinde calistigi (Tablo 1),

e Calisanlarin %43’tiniin her zaman gidalara dokunurken eldiven giydigi, %96,3’iiniin
eldiven giymeden her zaman ellerini yikadigi, %57 sinin eldiven ¢ikardiktan sonrada
her zaman ellerini yikadigi, %74,3’liniin yemek hazirlarken ya da dagitirken her
zaman Onlik taktigi, %30,3’liniin yemek hazirlarken ya da dagitirken her zaman
maske kullandigi, %38,3’linlin yemek hazirlarken ya da dagitirken her zaman bone
kullandig1, %65,3’liniin ambalajsiz ¢ig gidalara dokunmadan 6nce ve sonra ellerini
yikadigi, %62,3’linlin ambalajsiz ¢ig gidalara dokunduktan once ellerini yikadigi,
%69,3’linilin ambalajsiz ¢ig gidalara dokunduktan sonra ellerini yikadigi (Tablo 2),

e Arastirma grubundaki calisanlarin %99’unun gidalara gilivenli bir sekilde dokunmak
ve mikrop bulagtirmamanin 6nemli bir sorumlulugu oldugunu, %89,7’sinin
yiyeceklere dokunmadan oOnce ellerini yikamasmin bulas riskini azaltacagini,
%97, 7’sinin yiyeceklere dokunulurken eldiven giyilmesinin calisan personele ve
bireylere enfeksiyon bulastirma riskini azalttigini, %96’sinin ¢ig gidalarla pismis
gidalarin ayr1 tutulacagini, %42,7’sinin ¢ozlinmiis gidalarin yalnizca bir kez daha

dondurulabilecegini, %97,3’linlin bone, maske, eldiven ve onliikk giymenin mikrop
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bulastirma riskini azaltacagini, %98,3’liniin buzdolab1 1sisin1 takip etmenin
yiyeceklerin bozulma riskini azaltacagini, %95,7’sinin ellerinde yara yada kesik
bulunan mutfak personelinin ¢iplak elle gidalara dokunmamasi gerektigini,
%87,7’sinin yemeklerin 6nceden hazirlanip bekletilmesinin besin zehirlenmesine yol
acacagini (Tablo 3),

40 yas altindaki c¢alisanlarin, gidalara giivenli bir sekilde dokunmanin ve mikrop
bulagtirmamanin énemli bir sorumlulugu oldugunu, 29 yas altindaki ¢alisanlarin ve
ascilarin ise ellerinde yara ya da kesik oldugu zaman ¢iplak elle gidalara dokunmamasi
gerektigini (sirasiyla; p<0.05, p<0.05) (Tablo 4, Tablo 6).

Okur-yazar olan grup disindaki biitiin ¢alisanlarin, ¢ig gidalar ile pismis gidalarin ayri
yerlerde tutulmasi gerektigini (p<0.05) (Tablo 7),

5 yildan az is deneyimi olan calisanlarin, ¢oziinmis gidalarin yalnizca bir kez daha
dondurulabilecegini, 5 yildan az ve 5-10 yil arasi is deneyimi olan calisanlarin
ellerinde yara ya da kesik bulunan mutfak personelinin c¢iplak elle gidalara
dokunmamasi gerektigini (p<0.05) (Tablo 8),

Arastirmaya katilan ¢alisanlarin %85’inin buzdolabinin ve dondurucunun termometre
diizenegini ayda 1 kez kontrol etmek gerektigini, %94,7’sinin yemeklerin tekrar tekrar
1sitilmasi besin zehirlenmelerine yol agabilecegini, %56,7 sinin koleranin yiyeceklerle
bulagabilecegini, %51,7’sinin dizanterinin yiyeceklerle bulasabilecegini, %53,7’sinin
Hepatit B’nin yiyeceklerle bulasabilecegini, %86’sinin ii¢ ayda bir portér muayenesi
yapilmasi gerektigini, %97 sinin portér muayenesinde diski (gaita) ve bogaz kiiltiir
alinmasi ve akciger grafisi ¢ekilmesi gerektigini, %3,7’sinin buzdolabi 1sismin dogru
araligint bilmek gerektigini, %6,7’sinin hazir sicak gidalari korumak i¢in dogru 1st
araligini, %62’sinin hazir soguk gidalar1 korumak icin dogru 1s1 araligini, %68,3’iliniin
besin zehirlenmesine neden olan bakterilere mutfaga nasil gelmis oldugunu (Tablo 9),
Aragtirmaya katilan 30-39 yas arasi grubun yemeklerin tekrar tekrar 1sitilmasinin besin
zehirlenmelerine yol agabilecegini, 30-39 yas aras1 ve 40 yas istli gruplarin ii¢ ayda
bir portdr muayenesi yapilmasi gerektigini, 29 yas altindakilerinin kullanilan arag ve
gereglerin temizleme yontemlerinin dogru uygulanmasi bireylere enfeksiyon bulagma
riskini arttirabilecegini (p<0.05) (Tablo 10),

Kadin calisanlarin ve mutfak personelinin koleranin yiyeceklerle bulasabilecegini,
erkeklerin ve ascilarin da ii¢ ayda bir portér muayenesi yapildigint (sirastyla; p<0.05,
p<0.05), (Tablo 11, Tablo 12),
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e Garsonlarm, besin zehirlenmesine neden olan bakterilere mutfaga nasil gelmis
olabilecegini (p<0.05), (Tablo 12),

e Okur-yazar olanlar hari¢ tim grubun ii¢ ayda bir portér muayenesi yapilmali
gerektigini ve buzdolabi 1sisinin dogru araligini, yiikksekokul mezunlarinin ise gidalarin
uygun olmayan sekilde saklanmasinin saglik i¢in bir tehlike olabilecegini (p<0.05)
(Tablo 13),

e 10 yildan fazla is deneyimi olanlarin, yemeklerin tekrar tekrar isitilmasi besin
zehirlenmelerine yol acgabilecegini ve ii¢ ayda bir portéor muayenesi yapilmasi
gerektigini, 5-10 yil aras1 is deneyimi olanlarin ise Kullanilan ara¢ ve gereglerin
temizleme yontemlerinin dogru uygulanmamasinin bireylere enfeksiyon bulasma
riskini arttirdigin ve viicut sicakliginda (37°C) besin zehirlenmesine neden olan
bakterilere ne oldugunu, 5 yildan az is deneyimi olan ¢alisanlarin besin zehirlenmesine
neden olan bakterilerin mutfaga nasil gelmis olabilecegini, 5-10 y1l arasi is deneyimi
olan ¢alisanlarin da hangi besin gruplarinin steril oldugunu, 5 yildan fazla is deneyimi
olan ¢aligsanlarin bakterileri 6ldiirmede en etkili yontemin ne oldugunu bildigi bulundu
(p<0.05) (Tablo 14),

Arastirmadan elde edilen verilerin degerlendirilmesi sonucunda asagidaki Oneriler
gelistirilmistir:

e (Gida sektoriinde calisan personele besin giivenligi ile ilgili diizenli olarak
egitimler verilmeli,

e Gida is yerlerinde agiklayict gorev tanimlari yapilmali ve yazili hale
getirilmeli,

e (ida is yerlerinde satin alma, depolama, yiyecek- igecek hazirlama pisirme ve
servisi, besin hijyeni, temizlik ve sanitasyon ile ilgili ayrintili prosediir, talimat
ve kontrol formlar1 olusturulmasi,

e (ida isletmelerinde, yemek iiretim ve servis sicaklik ve siireleri mutlaka

olgiilmeli ve kaydedilmeli.
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OZET

Bu calisma, Edirne il merkezinde bulunan gida iiretimi ve satist ile ilgili is yerlerinde
calisanlarin gida hijyeni hakkindaki bilgi diizeylerini belirlemek amaci ile gergeklestirildi.

Arastirma, Mayis 2010 ve Aralik 2011 tarihleri arasinda Edirne sehir merkezindeki
ufak gida isletmelerindeki gida ¢alisanlarindan ulasilan ve arastirmaya katilmayi kabul eden
300 kisi ile yapildi (N=475). Verilerin toplanmasinda Bireysel Bilgi Formu, Gida Hijyeni
Bilgi ve Uygulama Olgegi kullanildi. Tiim veriler SPSS yazilim program ile analiz edildi.
Verilerin degerlendirilmesinde sayi, yiizde, ortalama, standart sapma,ki-kare testi kullanildu.

Calismaya katilanlarin %81,3°1 erkek, %47,3’ 29 yasin altinda, %34,6’s1 ortaokul
mezunu ve %>52’si garson idi.

Gida sektoriinde 5 yildan fazla is deneyimi olan ¢alisanlarin, dezenfeksiyon ile
bakterilerden kurtulacagini, 29 yasin iistiinde, erkek ve asg1 ¢alisanlarin, her ti¢ ayda bir portor
muayenesi olmasi gerektigini, 10 yildan fazla is deneyimi olan ve 29 yasin lstiinde olan
calisanlarin, yemeklerin tekrar tekrar 1sitilmamasi gerektigini, 5-10 yil is deneyimi olan ve 29
yasin altindaki calisanlarin, ellerinde yara ya da kesik oldugunda gidalara ciplak elle
dokunmamas1 gerektigini bildigi saptandi (p<0.05).

Arastirma, Edirne gida isletmelerinde ¢alisan gida isleyicilerinin genellikle temel gida
hijyeni (sicak veya soguk hazir yiyeceklerin kritik sicakligi, kabul edilebilir buzdolabi
sicaklik araliklar1 ve ¢apraz kontaminasyon vb.) ile ilgili bilgi eksikligi oldugunu gosterdi.
Giivenli gida isleme uygulamalar: ile ilgili gida isleyicilerinin siirekli egitime ihtiyaglar

vardir.

Anahtar Kelimeler: Gida Hijyeni, Gida Sektorii, Bilgi, Tutum, Davranis
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KNOWLEDGE LEVEL OF EMPLOYEES ABOUT FOOD HYGIENE IN
THE WORKPLACE RELATING TO FOOD PRODUCTION AND SALE
IN THE CITY CENTER OF EDIRNE

SUMMARY

Aim of this study is to assess the knowledge level of employees about food hygiene in
the workplace relating to food production and sale in the city center of Edirne.

Research was carried out on small food enterprises employees who agreed to
participate in the research in the city center of Edirne, between May 2010 and December 2011
with 300 people (N = 475). In collecting the data Individual Information Form, Food Hygiene
Knowledge and Practice Scale was used. All data were analyzed using SPSS software. Data
were evaluated by number, percentage, mean, standard deviation , chi-square test.

The study participants were 81.3% men, 47.3% under the age of 29, 34.6% secondary
school graduates and 52% the waitress.

Employees who worked experience more than 5 years in the food industry knew get
rid of bacteria with disinfection. Older than 29 years old and male cook employees knew
every three months there should be compulsory examination. More than 10 years of work
experience and at the age of 29 employees knew that food should not be heated again. With 5-
10 years of work experience and under the age of 29 employees knew that should not be
touching food with bare hands when in the hands of the wound or incision (p <0.05).

Research demonstrated that food businesses employees has usually lack of knowledge
about basic food hygiene in Edirne (hot or cold prepared foods critical temperature,

54



acceptable refrigerator temperature range and cross-contamination, etc.) Continuous

education about safe food handling practices needed for food handlers in Edirne.

Keywords: Food Hygiene, Food Industry, Knowledge, Attitudes, Behaviors
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Ek1

EDIRNE iL MERKEZINDE BULUNAN GIDA URETIMI VE SATISI ILE ILGILI i$
YERLERINDE CALISANLARIN GIDA HIJYENI HAKKINDAKI BILGI
DUZEYLERINI DEGERLENDIRME ANKET]

Sayin Katihmci,
Size gida hijyeni ile ilgili 42 soruluk bir anket uygulayacagiz. Ankette kesinlikle kimlik ve isyeri bilgisi yer
almayacak ve toplanan veriler tamamen bilimsel amaglarla kullanilacaktir. Katki ve katilimizi igin tesekkr

ederiz.

T.U.S.B.E. Hemsirelik
AD Halk Saghgi
Hemsireligi Y.Lisans
Ogrencisi  Sinan
PALULU

1: Yasiniz: ..........
2. Cinsiyetiniz: 1. Kadin 2. Erkek
3. Mesleginiz: 1. Ascli 2. Garson 3. Mutfak Personeli

4. Diger (lutfen aciklayiniz) ...........

4.  Ogrenim Durumunuz:
1. ilkokul mezunu 2. Ortaokul mezunu
3. Lise mezunu 4. Yiksekokul mezunu
5. Diger (lutfen aciklayiniz) ...........

5. Kag yildir gida isinde GalISIYOIrSUNUZ? .......ccuuiiiiiiieeiiiiee et .



Ek2

GIDA HIJYENI BIGi DEGERLENDIRME OLCEGI

A-Besin Zehirlenmesi Onlemeleri

Uygulanan Onlem Sikhgi

Gida Zehirlenmesini | Hicbir | Nadiren Bazen Sikhikla Her
Onlemek I¢in Zaman Zaman
Yapilanlar

1-Gidalara dokunurken
eldiven giyiyor musunuz?

2-Eldiveni takmadan
once ellerinizi yikiyor
musunuz?

3-Eldiveni ¢ikardiktan
sonra ellerinizi yikiyor
musunuz?

4-Yemek hazirlarken ya
da dagitirken onliik
kullantyor musunuz?

5-Yemek hazirlarken ya
da dagitirken maske
kullantyor musunuz?

6-Yemek hazirlarken ya
da dagitirken bone
kullantyor musunuz?

7-Ambalajsiz ¢ig gidalara
dokunmadan once
ellerinizi yikiyor
musunuz?

8-Ambalajsiz ¢ig gidalara
dokunduktan sonra
ellerinizi yikiyor
musunuz?

9-Ambalajsiz pismis
gidalara dokunmadan
once ellerinizi yikiyor
musunuz?

10-Ambalajsiz pismis
gidalara dokunduktan sont
ellerinizi yikiyor musunuz




B-Gida Hijyeni Tutumlari

GIDA HIJYENi TUTUMLARI DOGRU | YANLIS

1-Gidalara giivenli bir sekilde dokunmak ve mikrop
bulastirmamak benim igimle ilgili sorumluluklarimin
onemli bir parcasidir.

2-Gida giivenligi ile ilgili daha fazla bilgilenmek benim
icin onemlidir.

3-Yiyeceklere dokunmadan 6nce ellerin yikanmasi
bulagma riskini azaltir.

4-Yiyeceklere dokunurken eldiven giyilmesi ¢alisan
personele ve bireylere enfeksiyon bulastirma riskini
azaltir.

5-Cig gidalar, pismis gidalardan ayr1 tutulmalidir.

6-Coziinmiis gidalar yalnizca 1 kez daha dondurulabilir.

7-Bone, maske, eldiven ve onliik giymek yiyeceklere
mikrop bulagma riskini azaltir.

8-Buzdolab1 1s1s1n1 izlemek, yiyeceklerin bozulma
riskini azaltmak i¢in 6nemlidir.

9-Ellerinde yara yada kesik bulunan mutfak personelinin
ciplak elle gidalara dokunmamasi gerekir.

10-Yemeklerin dnceden hazirlanip bekletilmesi besin

zehirlenmelerine yol agabilir.




C-Gida Hijyeni Bilgi Diizeyi

GIDA HIJYENI BiLGI DUZEYI

DOGRU YANLIS

1-Buzdolabinin ve dondurucunun termometre

diizenegini ayda 1 kez kontrol etmek gereklidir.

2-Yemeklerin tekrar tekrar 1sitilmasi besin

zehirlenmelerine yol agabilir.

3-Kullanilan ara¢ ve gereglerin temizleme

yontemi enfeksiyon bulagsma riskini arttirir.

4-Gidalarin uygun saklanmamasi saglik i¢in bir
tehlikedir.

5-Kolera yiyeceklerle bulasabilir.

6-Dizanteri yiyeceklerle bulasabilir.

7-Hepatit B yiyeceklerle bulasabilir.

8-Ug ayda bir portdr muayenesi yapilmalidir.

9-Portér muayenesinde diski bogaz kiiltiirii
yapilir ve Akciger grafisi ¢ekilir.

1- Asagidakilerden hangisi buzdolabi icin dogru 1s1 arah@idir?

1°C’den az 1-5°C arasi 6-10° arasi

11-15°C arasi1 16-20°C aras1

2- Asagidakilerden hangisi yenmeye hazir sicak gidalar1 korumak icin dogru 1s1

arah@idir?
21-30°C arast 31-40°Carast 41-50°C arasi

51-60°C arasi 61-70°C arasi

3- Asagidakilerden hangisi yenmeye hazir soguk gidalari korumak icin dogru 1s1

arah@idir?

1°C’den az 1-4°C aras1 5-8°C arasi 9-12°C arasi 13-16°C arasi
4- Viicut sicakhiginda (37°C) besin zehirlenmesine neden olan bakterilere ne olur?
Oliirler Cogalamazlar ~ Hizla ¢ogalirlar ~ Yavas ¢ogalirlar Bilmiyorum
5- Asagidakilerden hangisi besin zehirlenmesinin en sik goriilen belirtisidir?

Bas agrisi Ishal Dokdintii Kabizlik Bilmiyorum
6- Besin zehirlenmesine neden olan bakteriler mutfaga nasil gelmis olabilir?

Bocek ve Mutfak Cig gidalarla Hepsi Bilmiyorum
sineklerle calisanlart ile
7- Asagidakilerden hangisi sterildir?

UHT siit Yogurt Pastorize siit Bilmiyorum

8- Asagidakilerden hangisi bakterileri dldiirmede en etkili yontemdir?

Dezenfeksiyon Soguk su Deterjanlar

Fir¢alamak Bilmiyorum
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