El Hijyeni ve Izolasyon Onlemleri

Seyhan AKTAS

Infeksiyon Kontrol Komite Hemsiresi



El Hijyeni Ve Hastane Infeksiyonlari

Hastaneye yatan hastalarin %7-10, kritik hastalarda %30
oraninda hastane infeksiyonu gelisir

Mikroorganizmalarin hastalar arasinda tagsinmasinda en
onemli kaynak saglik ¢alisanlarinin elleridir

Hastane infeksiyonlari iyi bir kontrol programi ile %20-40
oraninda onlenebilir

Hastane infeksiyonlarini onlemede tek basina en etkili
faktor

EL HIJYENIDIR



Deri Florasi
Kalicl flora

Deride devamli bulunan bakterilerdir:
Koagulaz (-) stafilokok, Micrococcus,
Corynebacterium, Propniobacterium

Cogu derinin ust tabakalarinda
%10-20'si derin tabakalardadir

Saglik personelinin ellerindeki bakteri sayisi: 104-10°
koloni

Hastalik olusturma potansiyelleri dusuktur

Su ve sabunla el yikamada sayilari degismez, ancak
cerrahi el yikama ile sayilari azaltilabilir




Deri Florasi
Gegici flora

Kontaminant floradir:

E. coli, Klebsiella, Pseudomonas, Acinetobacter,
MRSA...

Hasta veya kontamine arag ve gereglerle temas sonucu
saglik personeline bulasir

Derinin yuzeyel tabakalarinda yerlesir

Hastane infeksiyonu olusturma potansiyelleri yuksektir

Hijyenik el yikama ile kolayca deriden uzaklastirilabilir



Ellerin Kontaminasyonu

Infekte yara ve vicut sivilari
Hastanin bakterilerle kolonize saglam derisi
Kontamine tibbi ara¢ ve gerecler
Hasta odasindaki egyalar

Direkt temas ’\'

KONTAMINASYON




El sirti El

ayasl
En sik ylkanmayan  paha az siklikta Yikanan
bolgeler yikanmayan bolge bolge

] 1 FEET




Amaclarina Gore El Hijyent

= El yikama
Elin duz sabun ve su ile yikanmasidir
Eldeki gozle gorulur kiri uzaklastirmak amaci ile yapilir
Gecici flora azalir, kalici flora etkilenmez

= Hijyenik el ovma
Alkol bazli antiseptikle eller ovulur

Eldeki gecici florayl tamamen ortadan kaldirmak amaciyla
yapllir, kalici flora kismen etkilenir

= Hijyenik el yikama
Ellerin antiseptik sabun veya solusyonlarla yikanmasidir
= Cerrahi el yikama

Operasyon oncesi gecici floray! ortadan kaldirmak ve kalici
florayi azaltmak amaciyla yapilir



El Hijyeninde Kullanilan Urlinler

Alkol

Klorheksidin
Hekzaklorofen

Iyodin / Iyodofor
Kuarterner Amonyum

Triklosan



El Yikama Teknigi Nasil Olmali???




Etkili El Yikama

Eller suyla Ellere 3-5ml Avug iclerinin

islatilir sivl sabun temasi
alinir




Etkili El Yikama

El sirtlan Parmak aralari Parmak sirtlari




Etkili El Yikama

Eller iyice
Bas parmak Parmak ucu durulanir




Etkili El Yikama

Kagit havluyla eller
Kurulanir.




El Yikama

Kagit haviu
kullanarak

musluk kapatilir




El Yikama
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Hijyenik El Ovma X

Gunumuzde en ¢ok kullanilan yontemdir

Alkol bazl el antiseptikleri kullanilir, eldeki gecici flora buyuk
oranda azalir

Hizli ve guclu antibakteriyel etki saglar, su ve sabundan daha
etkilidir, personelin uyumu daha kolaydir

Ucucu ve yanici oldugu unutulmamali


http://www.detsan.com.tr/antiseptica_dosyalar/d01.gif
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Cerrahi El Yikama

= Antiseptik madde iceren
sabun ya da kalici etkisi olan
alkol soltisyonu kullanilir

= Antiseptik madde iceren
sabun kullanildiginda eller
ve On kol, tirnaklar
fircalanarak, 2-6 dakika
yikanir

= Kalicl etkisi olan alkol
soliisyonu kullanildiginda
once eller ve 6n kol su ve
sabunla yikanir, kuruduktan
sonra alkollt solusyon ile
ovulur
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El Yikama Ve E

(Cdc Onerileri)

Ellerde gozle gorulur kirlenme
kan ve diger vucut sivilariyla
kontaminasyon

|

Su ve sabunla
el ylkama

El Antisepsisi E

Endikasyonlari




El Hijyeni Endikasyonlari

ONCE SONRA

Hasta ile temas Hasta ile temas

Hasta cevresindeki yiizeylerle Hasta gevresindeki yuzeylerle

temas
temas Her tir invaziv girisim
Her tur invaziv girigim Eldivenlerin gikartiimasi
Eldiven giyme Kan, kanli sekresyon ile

kontamine olma olasiligi olan

llaglarin hazirlanmasi herhangi bir alet veya objeye

Yemek temas
Isten ayrilma Diger viicut sekresyonlari ile
temas

Tuvalet
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Uyumu Artirict Calismalar

Yatak basi veya cepte tasinabilir alkol bazli el
antiseptiklerinin kullanimi

Caligsanlarin gozlemlenmesi ve geri bildirimi

1000 hasta gununde tuketilen antiseptigin miktarindaki
degisimin izlenmesi

Duzenli bilgilendirme toplantilarinin yapilimasi
Bilgilendirici afiglerin asilmasi

Yurt capinda surekli ve yaygin egitimlerin duzenlenmesi



Cogu zaman hastane personeli el ylkamanin
onemini biliyor olmasina ragmen bunu davranis
bicimine donusturmekte sorun yasanmaktadir

Hastane infeksiyonlarini onlemede en basit ve en
ucuz yolun el yikama oldugu unutulmamalidir

EL YIKAMA HAYAT KURTARIR




[zolasyon

Infekte ve kolonize hastalardan

o diger hastalara
o hastane ziyaretcilerine

o saglik personeline

mikroorganizmalarin bulasinin engellenmesidir



Izolasyon Onlemleri

Standart onlemler

Bulasma yoluna yonelik onlemler
o Temas onlemleri
o Damlacik onlemleri

o Hava yolu onlemleri



Standart Onlemler

Hastanin tanisina ve infeksiyonu olup

olmadigina bakilmaksizin butun hastalara

uygulanan onlemlerdir



Standart Onlemler

Kan

Tum vucut sivilar (semen, vajinal sekresyonlar,
serebrospinal, sinoviyal, plevral, peritoneal,
perikardiyal ve amniyotik sivilar)

Butunlugu bozulmus deri
Mukoz membranlar i¢cin uygulanir



Standart Onlemler

Hastanin kani

ve vucut sivilariyla temas
ihtimali varliginda

Eldiven, maske ve koruyucu onluk/elbise
giyilmeli

Eldiven c¢ikartildiktan sonra el hijyeni
saglanmalidir



‘ Standart Onlemler

= Eldiven ‘

o Kan, vucut sivilari, salgilar ve cikartilar, kontamine
esyalar, mukozalar ve butunlugu bozulmus deriye
dokunmadan once eldiven giyilmelidir
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o Ayni hastada farkli girisimler igin eldiven
degistirilmelidir

o Kullanimdan sonra hicbir yere dokunmadan eldivenler
cikarilip el hijyeni saglanmalidir.




Eldiven Kullanimi

Yanlis guven hissi !!!
El hijyeni uyumu azaltan bir uygulama

Eldiven kullanimi oncesinde ve sonrasinda mutlaka el
hijyeni saglanmalidir

Eldivenler yikanmamali
Tekrar kullanilmamali
Eldiven ustune antiseptik solusyon uygulanmamali

Kontamine vucut bolgesinden temize gecerken eldiven
degistirilmelidir.



Standart Onlemler

Maske, yuz-goz koruyucu:

o Islemler sirasinda vicut sivilari, salgilar, ¢ikartilar
ve kan sicrama olasiligl oldugunda goz, burun ve

agiz mukozasini koruma amacli kullaniimahdir



‘ Standart Onlemler

= Onlik

o Islemler sirasinda viicut sivilari, salgilar, cikartilar
ve kan sigrayabileceginden deri ve giysilerin

Kirlenmesini onlemek icin giyilir

o Kirlenen onluk dis yuzune dokunmadan

cikariimali ve eller yikanmalidir




Koruyucu Ekipmanin Uygun Kullanimi

= Giyme sirasi
a0 Onluk
o Maske
o Gozluk-yuz koruyucu

o Eldiven




‘ Koruyucu Ekipmanin Uygun Kullanimi

= Cikarma sirasi

o Eldiven
o Gozluk-yuz koruyucu
o Onluk

o Maske




Bulasma yoluna yonelik onlemler

Bulasma yoluna ait onlemler
o Temas onlemleri
o Damlacik onlemleri

o Hava yolu onlemleri



Temas Onlemleri

Mikroorganizmalarin infekte ya da kolonize
hastalardan direkt temas ya da indirekt
temasla (infekte objelerle temas) bulagsmasini

engellemek icin kullanilir



Temas Izolasyonu Endikasyonlar

m Epidemiyolojik onem tasiyan cogul direncli
bakteriler:
o MRSA
o Acinetobacter
o P. aeruginosa
o ESBL-pozitif Klebsiella, E.coli, vb.
s Diger:
o C. difficile, enterohemorajik E. Coli 0157:H7, Shigella,
hepatit A, rotavirus

o Kutanoz difteri, HSV, impetigo, bit, uyuz, zoster
(dissemine veya immunsuprese konakglda)

o Viral/hemorajik infeksiyonlar (Lassa, Ebola, Kirim-
Kongo)

o RSV, PIV veya enteroviral infeksiyonlar




Temas Izolasyonu

m [ek Kkisilik oda veya kohort uygulamasi

m Hasta ile veya cevresindeki cansiz yuzeylerle
temas ederken steril olmayan temiz eldiven
glyilmesi

m Hasta ile veya odasindaki yuzeylerle temasin
fazla olmasinin beklendigi durumlarda,
hastada idrar veya gaita inkontinansi olmasi,
Ileostomi, kolostomi veya acik drenaj
varliginda odaya girerken eldivene ek olarak
steril olmayan temiz bir onluk giyilmesi



Temas Izolasyonu

Eldiven ve onlugun hasta odasini terk
etmeden once veya hasta basindan ayrilirken
cikariimasi

El hijyeni
Eldiven ve onluk cikarilip el hijyeni

saglandiktan sonra hastanin yakin
cevresindeki yuzeylerle temas edilmemesi

Odalar veya hastalar arasinda esya ve tibbi
malzeme transferinin onlenmesi



Damlacik Onlemleri

Buyuk partikullu (> 5um) damlaciklarin
gecisinin onlenmesinde kullanilir.
Partikuller buyuk oldugu igin yere ¢oker

Bulasmanin olmasi i¢cin kaynak ve duyarli kisi
arasinda yakin mesafe (yaklasik 1 m)
gereklidir



http://www.cpmc.columbia.edu/resources/tbcpp/abouttb1.gif

Damlacik Onlemleri

Duyarli kisiye burun-agiz-konjonktiva yoluyla
bulasma olur

o Infekte hastalarin konusmasi, 6ksirmesi ya da
burun silmesi

o Aspirasyon, entubasyon, bronkoskopi gibi islemler
sirasinda



Damlacik yoluyla yayilan ciddi bakteriyel

solunum yolu intekstyonlari

o Difteri
o Mycoplasma pneumonia
o Bogmaca

o Pnomonik veba

a

Cocuklarda streptokokal (grup A) farenjit, pnomoni ve
Kizil



Damlacik Yoluyla Yayilan Viral 1nfeksiyonlar

o Adenovirus

a Influenza

o Kabakulak

o Parvovirus B19

o Kizamikgik



Damlactk Onlemleri a:e

Hasta tek kisilik odaya alinmalidir

Eger tek kisilik oda yoksa ayni mikroorganizma
le infekte ve baska infeksiyonu olmayan bir
hasta ile ayni odayi paylasabilir

Eger farkli tanili hastalarla ayni odayi
paylasmasi gerekiyorsa yataklar arasi mesafe
en az 1 m olmahdir



Damlacik Onlemleri

Ozel havalandirma gerekmez
Oda kapisi acik olabilir

Saglik personeli hastaya 1 metreden yakin
mesafede calisirken maske takmalidir

Hasta cok gerekmedikce oda disina
ctkmamalidir. Oda disina ¢ikacaksa cerrahi
maske ile ¢ikariimalidir



Hava Yolu Onlemleti
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Kucuk partikullerin (<5um) gecisinin

onlenmesinde kullantlir.

Partikiiller kiici

Bu asili partikul

K O

er

dugu icin havada asili kalir

nava akimiyla ¢cok uzak

mesafelere kadar gidebillirler
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Solunum izolasyonu uygulanmasi gereken

durumlar
Tuberkuloz
Kizamik
Su ciceqi
Yaygin zoster enfeksiyonu
SARS

Viral hemorajik ates
o Ebola, Lassa, Marburg, Kirrm-Kongo
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Hava Yolu Onlemleti . )3
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Ozel havalandirma ya da ventilasyon sistemi

gereklidir

- Hava akimi koridordan odaya olmali (negatif
basing)

. Saatte 6-12 kez hava degisimi saglanmali
. Odadan disari hava cikiyorsa filtre edilmel

Oda kapisi kapali tutulmahdir

Cok gecerli nedenler olmadikca hasta oda
disina ¢ikarilmaz. Cikmasi gerekiyorsa cerrahi
maske takilir



Hava Yolu Onlemleti

Pulmoner tuberkuloz tanisi veya

suphesi olan hasta;

o Odasina girerken N95 solunum maskesi
takilmahdir

Kizamik, sucicegi tanisi olan hasta;
o Odasina duyarli kisiler girmemelidir.

o Mutlaka girmesi gerekiyorsa N95 solunum
maskesi ile girmelidirler.

o Bagisik iseler maske takmalarina gerek yoktur



Sik1 Temas Izolasyonu

= Vankomisin Direncli Enterokok (VRE)




Sik1 Temas Izolasyonu

Tek kigilik oda

Hasta odasina girerken steril olmayan, temiz

eldiven ve onluk giyilmelidir

o Odaya her giris-cikis icin yeni ve temiz bir
onluk kullaniimahdir

Hasta uzerinde kirli bir alandan temiz bir alana

gecerken (ter disinda diger tum vucut sivi ve

salgilari ile temas sonrasinda) eldivenler
degistirilerek el hijyeni saglanmalidir



Sik1 Temas Izolasyonu

Hasta odasini terk etmeden once eldivenler ve onluk
cikarilarak gore el hijyeni saglanmalidir

Onluk cikarildiktan ve el hijyeni saglandiktan sonra hasta
lle ve hasta odasindaki yuzeylerle temas edilmemelidir.

Kullanilan eldivenler ve onluk oda disina
cikarilmamalidir

Tek kullanimlik eldiven ve onlukler tibbi atik olarak
ortamdan uzaklastiriimalidir

Kumas onlukler her kullanim sonrasinda sicak su ve
deterjanla yikandiktan sonra tekrar kullanima
sunulmalidir

o Diger camagirlarla birlikte yikanabilir, ayri yikamaya gerek yok



Sik1 Temas Izolasyonu

Gerekli olmadik¢a hasta izolasyon odasi disina
cikarilmamalidir

Hastanin transferini gerektiren durumlarda diger
hastalara bulas riskini ve ortam kontaminasyonunu
minimum duzeyde tutmak amaci ile asagidaki onlemlerin
alinmasi saglanmalidir:

o Hasta yuruyemiyor ise uzerine temiz bir carsaf serilmis tekerlekli
sandalye veya sedye ile transfer edilmeli

o Hastanin transfer sirasinda eldiven ve/veya onluk giymesine
gerek yok

o Hasta transferini yapan kisi eldiven ve onluk giymelidir. Eldiven
cikarildiktan sonra el hijyeni saglanmali



Sik1 Temas Izolasyonu

s SIKI temas izolasyonuna birer hafta arayla alinan
uc perirektal veya gaita kulturu sonucu negatif
bulunana kadar devam edilir

Siki temas izolasyonundaki hastalar icin
Kullanilan tum malzemeler (tansiyon aleti,
steteskop, derece, vb.) mumkun oldugunca
nastaya ozel (veya kohorttaki hastalara ozel)
olmali ve baska hastalar icin kullaniimamalidir
o Malzemelerin ortak kullanimi zorunlu ise baska bir

hasta icin kullanilmadan once temizligi ve
dezenfeksiyonu saglanmalidir
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