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1. AMAÇ:  İnfekte veya kolonize hastalardan diğer hastalara, ziyaretçilere ve sağlık personeline mikroorganizmaların bulaşmasını önlemektir.

2. KAPSAM: Tanı, tedavi ve bakım uygulamaları yapan tüm birimleri ve bu birimlerde çalışanları kapsar

3. SORUMLULAR: Enfeksiyon Kontrol Komitesi

4. TANIMLAR 
4. 1. STANDART ÖNLEMLER: Hastanın tanısına ve infeksiyonu olup olmadığına bakılmaksızın bütün hastalara uygulanan önlemlerdir. 
4.1.1. Kan, tüm vücut sıvıları (semen, vajinal sekresyonlar, serebrospinal, sinoviyal, plevral, peritoneal, perikardiyal ve amniyotik sıvılar), bütünlüğü bozulmuş deri, mukoz membranlar için uygulanır.

4.1.2. Koruyucu ekipmanın uygun kullanımında giyme ve çıkarma sırasına dikkat edilmelidir. Giyme sırasıyla önlük, maske, gözlük-yüz koruyucu/bone, eldivendir. Çıkarma sırasıyla eldiven, gözlük-yüz koruyucu/bone, önlük, maskedir.
4.1.3. Tüm hastaların kan ve vücut sıvılarının potansiyel olarak HIV, HBV ve diğer kan yoluyla bulaşan patojenlerle kontamine olabileceğinin düşünülmesini içermektedir
4.1.4. Hastanın kanı 
ve vücut sıvılarıyla temas ihtimali varlığında: eldiven, maske ve koruyucu önlük/elbise giyilmeli ve eldiven çıkartıldıktan sonra el hijyeni sağlanmalıdır.
4.1.5. Aynı hastada farklı girişimler için eldiven değiştirilmelidir
4.1.6. Kullanımdan sonra hiçbir yere dokunmadan eldivenler çıkarılıp el hijyeni sağlanmalıdır.
4.1.7. Maske, yüz-göz koruyucu: işlemler sırasında vücut sıvıları, salgılar, çıkartılar ve kan sıçrama olasılığı olduğunda göz, burun ve ağız mukozasını koruma amaçlı kullanılmalıdır.
4.1.8. Önlük işlemler sırasında vücut sıvıları, salgılar, çıkartılar ve kan sıçrayabileceğinden deri ve giysilerin kirlenmesini önlemek için giyilir
4.1.9. Kirlenen önlük dış yüzüne dokunmadan çıkarılmalı ve eller yıkanmalıdır 
4.1.10. Hasta bakım malzemeleri, kan, vücut sıvıları, salgılar ve çıkartılar, kontamine eşyalar, mukozalar ve deriye dokunmadan, giysiler ve diğer malzemeler, başka hastalar ve çevre kontamine edilmeden uzaklaştırılmalıdır 
4.1.11. Bir kullanımlık malzemeler hemen atılmalı, tekrar kullanılacak olanlar uygun yöntemlerle steril/dezenfekte edilmelidir
4.1.12. İğneler hiçbir zaman yeniden kılıfına geçirilmemeli, ucu bükülmemelidir. Kullandıktan sonra delinmeye dirençli kaplar içinde biriktirilerek uzaklaştırılmalıdır.
4.1.13. Yatak çarşafları, çevreyi kontamine etmeden uygun şekilde çamaşırhaneye gönderilmelidir.
4. 2. BULAŞMA YOLUNA YÖNELİK ÖNLEMLER:

4.2.1. TEMAS ÖNLEMLERİ: Mikroorganizmaların infekte ya da kolonize hastalardan direkt temas ya da indirekt temasla (infekte objelerle temas) bulaşmasını engellemek için kullanılır

Epidemiyolojik önem taşıyan çoğul dirençli bakteriler:
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4.2.1.1. MRSA, Acinetobacter, P. Aeruginosa, ESBL-pozitif Klebsiella, E.coli, vb.
4.2.1.2. Diğer: C. difficile, enterohemorajik E. Coli 0157:H7, Shigella, hepatit A, rotavirus, kutanöz difteri, HSV, impetigo, bit, uyuz, zoster (dissemine veya immünsuprese konakçıda)
4.2.1.3. Viral/hemorajik infeksiyonlar (Lassa, Ebola, Kırım-Kongo)
4.2.1.4. RSV, PIV veya enteroviral infeksiyonlar 
4.2.1.1. UYGULAMA
4.2.1.1.1. Hasta tek kişilik odaya alınır, tek kişilik oda yoksa yalnız yatırılabileceği bir odaya alınır (eğer çok sayıda hasta varsa aynı odada yatırılır).
4.2.1.1.2. Hasta ile veya çevresindeki cansız yüzeylerle temas ederken steril olmayan temiz eldiven giyilmelidir.
4.2.1.1.3. Hasta ve infekte materyal ile temasta eldiven (steril olmayan) giyilir, eldiven odadan çıkmadan çıkartılır ve eller “EN.TL.02 EL Hijyeni Ve Eldiven Kullanma”na göre yıkanır. Hasta odasına giriş ve çıkışta eller alkol bazlı hızlı el dezenfektanı ile dezenfekte edilir.
4.2.1.1.4. Hasta odasına girerken steril olmayan, temiz eldiven giyilmelidir. Odaya girişte, hastaya yakın temasta önlük giyilir ve önlüğün odada kalması sağlanır. Hastaya yapılacak rutin bakımda disposible önlük giyilmelidir. 
4.2.1.1.5. Hasta üzerinde kirli bir alandan temiz bir alana geçerken (ter dışında diğer tüm vücut sıvı ve salgıları ile temas sonrasında) eldivenler değiştirilerek el hijyeni sağlanmalıdır. 
4.2.1.1.6. Eldiven ve önlük hasta odasını terk etmeden önce veya hasta başından ayrılırken çıkarılmalı hasta odasında kalması sağlanmalıdır.
4.2.1.1.7. Eldiven ve önlük çıkarılıp el hijyeni sağlandıktan sonra hastanın yakın çevresindeki yüzeylerle temas edilmemesi gerekir
4.2.1.1.8. Tek kullanımlık eldiven ve önlükler tıbbi atık olarak ortamdan uzaklaştırılmalıdır. 
4.2.1.1.9. Odalar veya hastalar arasında eşya ve tıbbi malzeme transferi önlenmelidir.
4.2.1.1.10. Odaya hastaya özel steteskop, tansiyon aleti, termometre vs. malzemeler sağlanır, eğer bu malzemelerin /aletlerin dışarı çıkışı gerekiyorsa dezenfekte edilir. 
4.2.1.1.11. Hasta yatak takımları, yıkamaya gönderilecek kumaş materyal özel bir torbada toplanır, çamaşırhane (eşyaların yüksek derecede yıkanması konusunda ) uyarılır
4.2.1.1.12. Hastanın çıkartıları, çöpleri infekte atık torbasında toplanır, atık merkezine çift torba ile gönderilir
4.2.1.1.13. Hasta gerekli olmadıkça izolasyon odası dışına çıkarılmamalıdır.
4.2.1.1.14. Hasta başka bir bölüme/servise gönderilecekse ve yürüyemiyor ise üzerine temiz bir çarşaf serilmiş tekerlekli sandalye veya sedye ile transfer edilmeli
4.2.1.1.15. Hastanın transfer sırasında eldiven ve/veya önlük giymesine gerek yoktur. Hasta transferini yapan kişinin hasta ile teması söz konusu değil ise eldiven ve/veya önlük giymesine gerek yoktur. Hasta ile temas ihtimali var ise bu durumda giymek üzere yanında eldiven bulundurmalıdır. Eldiven çıkarıldıktan sonra el hijyeni sağlanmalıdır. 
4.2.1.1.16. Odanın temizliği dezenfektanlar ( % 1’lik çamaşır suyu ) ile her gün yaptırılır. Hasta tuvaleti, kullanım sonrası dezenfekte edilir. Bu odada kullanılan temizlik malzemesi başka bir yerde kullanılmaz. 
4.2.1.1.17. Hastane enfeksiyonlu hastalardan komitenin belirleyeceği sıklıkta kontrol kültürleri alınır. HEKK gerekli görürse tüm hastalar ve personelden tarama kültürleri yapılabilir. 
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4.2.2. DAMLACIK YOLU ÖNLEMLERİ: Büyük partiküllü (> 5µm) damlacıkların geçişinin önlenmesinde kullanılır. İnfekte hastaların konuşması, öksürmesi ya da burun silmesi, aspirasyon, entubasyon, bronkoskopi gibi işlemler sırasında duyarlı kişiye burun-ağız-konjonktiva yoluyla bulaşma olur.

4.2.2.1. Damlacık yoluyla yayılan ciddi hastalıklar

4.2.2.1.1. İnvaziv H. influenzae tip B infeksiyonu, 

4.2.2.1.2. menenjit, pnömoni, epiglottit ve sepsis 

4.2.2.1.3. İnvaziv Neisseria meningitidis infeksiyonu, 

4.2.2.1.4. menenjit, pnömoni ve sepsis

4.2.2.2. Damlacık yoluyla yayılan diğer ciddi bakteriyel solunum yolu infeksiyonları:
4.2.2.2.1. Difteri, 
4.2.2.2.2. Mycoplasma pneumonia 
4.2.2.2.3. Boğmaca
4.2.2.2.4. Pnömonik veba
4.2.2.2.5. Çocuklarda streptokokal (grup A) farenjit, pnömoni ve kızıl

4.2.2.3. Damlacık yoluyla yayılan diğer ciddi viral infeksiyonlar: 

4.2.2.3.1. Adenovirus
4.2.2.3.2. İnfluenza
4.2.2.3.3. Kabakulak
4.2.2.3.4. Parvovirüs B19 
4.2.2.3.5. Kızamıkçık

4.2.2.1. UYGULAMA

4.2.2.1.1. Hasta tek kişilik odaya alınır, tek kişilik oda yoksa yalnız yatırılabileceği bir odaya alınır (eğer çok sayıda hasta varsa aynı odada yatırılır).
4.2.2.1.2. Eğer farklı tanılı hastalarla aynı odayı paylaşması gerekiyorsa yataklar arası mesafe en az 1 m olmalıdır
4.2.2.1.3. Oda için özel havalandırma gerekmez. Oda kapısı açık olabilir.
4.2.2.1.4. Sağlık personeli hastaya 1 metreden yakın mesafede çalışırken maske takmalıdır
4.2.2.1.5. Hasta çok gerekmedikçe oda dışına çıkmamalıdır. Oda dışına çıkacaksa cerrahi maske ile çıkarılmalıdır.
4.2.2.1.6. Hasta başka bir bölüme/servise gönderilecekse ve yürüyemiyor ise üzerine temiz bir çarşaf serilmiş tekerlekli sandalye veya sedye ile transfer edilmeli
4.2.2.1.7. Hastanın transfer sırasında eldiven, maske ve/veya önlük giymesine gerek yoktur. Hasta transferini yapan kişinin hasta ile teması söz konusu değil ise eldiven, maske ve/veya önlük giymesine gerek yoktur. Hasta ile temas ihtimali var ise bu durumda giymek üzere yanında eldiven ve maske bulundurmalıdır. Eldiven çıkarıldıktan sonra el hijyeni sağlanmalıdır.
4.2.2.1.8. Eldiven ve önlük hasta odasını terk etmeden önce veya hasta başından ayrılırken çıkarılmalı hasta odasında kalması sağlanmalıdır.
4.2.2.1.9. Eldiven ve önlük çıkarılıp el hijyeni sağlandıktan sonra hastanın yakın çevresindeki yüzeylerle temas edilmemesi
4.2.2.1.10. Tek kullanımlık eldiven ve önlükler tıbbi atık olarak ortamdan uzaklaştırılmalıdır. 
4.2.2.1.11. Odalar veya hastalar arasında eşya ve tıbbi malzeme transferi önlenmelidir.
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4.2.2.1.12. Odaya hastaya özel steteskop, tansiyon aleti, termometre vs. malzemeler sağlanır, eğer bu malzemelerin /aletlerin dışarı çıkışı gerekiyorsa dezenfekte edilir. 
4.2.2.1.13. Odanın temizliği dezenfektanlar ( % 1’lik çamaşır suyu ) ile her gün yaptırılır. Hasta tuvaleti, kullanım sonrası dezenfekte edilir. Bu odada kullanılan temizlik malzemesi başka bir yerde kullanılmaz. 
4.2.2.1.14. Hastane enfeksiyonlu hastalardan komitenin belirleyeceği sıklıkta kontrol kültürleri alınır. HEKK gerekli görürse tüm hastalar ve personelden tarama kültürleri yapılabilir. 
4.2.3. SOLUNUM (HAVA) YOLU ÖNLEMLERİ: Küçük partiküllerin (<5µm) geçişinin önlenmesinde kullanılır. Partiküller küçük olduğu için havada asılı kalır. Bu asılı partiküller hava akımıyla çok uzak mesafelere kadar gidebilirler.

4.2.3.1. Hava yoluyla yayılan ciddi hastalıklar;

4.2.3.1.1. Tüberküloz,
4.2.3.1.2. Kızamık, 
4.2.3.1.3. Su çiçeği 
4.2.3.1.4. Yaygın zoster infeksiyonu, 
4.2.3.1.5. SARS
4.2.3.1.6. Viral hemorajik ateş
4.2.3.1.7. Ebola, Lassa, Marburg, Kırım-Kongo Kanamalı Ateşli Hastalık

4.2.2.1. UYGULAMA

4.2.2.1.1. Hasta tek kişilik odaya alınır, tek kişilik oda yoksa yalnız yatırılabileceği bir odaya alınır (eğer çok sayıda hasta varsa aynı odada yatırılır).
4.2.2.1.2. Negatif basınç (hava akımı koridordan odaya olmalı), 6-12 kez/ saat hava değişimi, Hepafiltre /özel havalandırma ya da ventilasyon sistemi gereklidir. 
4.2.2.1.3. Oda kapısı kapalı tutulmalıdır
4.2.2.1.4. Çok geçerli nedenler olmadıkça hasta oda dışına çıkarılmaz. Çıkması gerekiyorsa cerrahi maske takılır.
4.2.2.1.5. Pulmoner tüberküloz tanısı veya şüphesi olan hasta odasına girerken N95 solunum maskesi takılmalıdır
4.2.2.1.6. Kızamık, suçiçeği tanısı olan hasta odasına duyarlı kişiler girmemelidir. Mutlaka girmesi gerekiyorsa N95 solunum maskesi ile girmelidirler. Bağışık iseler maske takmalarına gerek yoktur.
4.2.2.1.7. Hasta taburcu olduktan sonra ikinci bir hastanın kabulü için (tüberküloz izolasyon odaları dışında) odanın havalandırılarak belli bir süre beklenmesi gerekmez.
5.İLGİLİ DOKÜMANLAR
EN.TL.02 EL Hijyeni Ve Eldiven Kullanma
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