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1. AMAC

Herhangi bir enfeksiyonun olusmasi igin, enfeksiyon ajamini barindiran odak, bu ajana duyarli konak
ve ikisi arasinda kurulan bir bulas yolu gerekir. Hastane enfeksiyonlarinin énlenebilmesi, ¢alismalarin
bu G¢ komponente yonelik yiritiilmesiyle basarilabilir. Bunlarin icinde bulas yolunun kirilmasi “izolasyon
onlemleri” ile saglanir. Mikroorganizmalarin enfekte veya kolonize hastalardan diger hastalara,
ziyaretcilere ve saglik personeline bulasmasini 6nlemektir.

2. KAPSAM
Tani, tedavi ve bakim uygulamalari yapan tim birimleri ve bu birimlerde ¢alisanlar kapsar.

1. UYGULAMA

3.1. Standart izolasyon Onlemleri

Tum hastalarin bakiminda kan, viicut sivilari ve ciktilarina karsi ilk sirada uygulanacak 6nlemlerdir. Bu
onlemlerin esasi, temizlik ve riskli materyal ile temasi engelleyecek uygun bariyerlerin kullanilmasidir.

1. Tim hastalarin kan ve kan Urinleri enfekte kabul edilmelidir.

2. Kan ve viicut sivilar veya bitlinligl bozulmus deri ve mukoza ile temastan 6nce eldiven giyilmelidir.

3. iki hasta bakimi arasinda eldiven degistirilip el hijyeni saglanmalidir.

4.Yapilacak islem sirasinda sicrama ihtimali varsa koruyucu bariyer onlemleri (maske, siperlik , gozlik,
onlik ve eldiven ) alinmalidir.

5. Eldiven c¢ikarildiktan sonra eller yikanmalidir.

6. Kullanilan igneler kilifina gegirilmemelidir, ucu biikiilmemelidir, delinmeyen kaplar icerisinde
biriktirilmelidir.

7. Kan ve vicut sivilariyla kirlenen garsaf ve diger malzemelerin toplanmasi, tasinmasi sirasinda personelin
koruyucu bariyer énlemlerini (maske, siperlik , gdzllk, onliik ve eldiven) almasi saglanmalidir.

8.Eksudatif deri lezyonu olan saghk personeli varsa ek o©nlemler uygulanmasi gerektigi
unutulmamalidir. Bu personellerin tedavisi yapilmali, ¢iplak elle hastalara ve ylizeylere temasi
onlenmeli ve koruyucu bariyer 6nlemlerini almalari saglanmalidir.

9. Normal viicut fonksiyonlarini kontrol edebilen HIV, HBV veya HCV gibi enfeksiyonu olan

hastalarin rutin bakimi sirasinda eldiven ya da koruyucu gomlek giyilmesine gerek olmadigindan, hastanin
durumuna gore karar verilmelidir.

10. Her hasta icin 6zel oda saglanamadigi durumlarda, imkanlar dahilinde imminosipresif hastalar tek
kisilik odalarda tutulmalidir.

3.2. Solunum izolasyonu
Hava yolu ile bulasabilen enfeksiyonlari 6nlemek amaciyla standart 6énlemlerin yani sira alinmasi gereken
onlemlerdir. Kizamik, sugicegi, acik akciger ve larinks tiberkilozu, SARS gibi solunum yolu ile bulasan
hastaligi olanlar i¢in uygulanir.
1. Solunum izolasyonu gerektiren bir durum saptanmasi veya siphesinde sari yaprak
tanimlayici tabelasi takilir. Hastalar varsa 6zel havalandirma sistemi (negatif basing, saatte
6-12 hava degisimi, kirli havanin disari atilma veya yeniden sirkle edilmesi icin HEPA filtreden
gecirilmesi), mimkinse tek kisilik odaya alinir. Ayni etken ile enfekte olan hastalar (kohort) ayni odada
yatabilir, odanin kapisi kapali tutulmalidir.
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2. Hasta odasina giren herkes maske(N95) takmal, duyarh kisiler odaya sokulmamalidir. Bagisiklik varsa
maske takmaya gerek yoktur.

3. Hastanin nakledilmesi veya tetkik icin cikarilmasi durumunda hastaya maske takilmalidir.

4.Hasta taburcu olduktan sonra ikinci bir hastanin kabull igin oda temizligi ve havalandirilmasi yeterlidir.
Tuberkiiloz izolasyon odalarinda ise hasta yattigi sirece ve hasta cikisini takiben 24 saat aseptizorli hepafiltre
kullanilarak oda havasi temizlenir.

3.3. Damlacik izolasyonu

Konusma, oksirik, aksirik veya tibbi islemler sirasinda enfekte kisiden sagilan damlaciklarin mukozalara
(burun, bogaz, konjunktiva) bulasmasini 6nlemek icin standart Onlemlere ek olarak alinmasi gereken
tedbirlerdir.

Hemofilus influenza tip B enfeksiyonlari (menenijit, pndmoni, epiglotit, sepsis vb), influenza

(grip), invaziv Neisseria meningitidis enfeksiyonlari (menenjit, pnémoni, sepsis vb), damlacik yolu ile bulasan
diger ciddi bakteriyel solunum vyolu enfeksiyonlari (difteri, bogmaca vb) ciddi viral solunum yolu
enfeksiyonlari (grip, kabakulak, kizamikgik, parvovirus B19, adenovirus enfeksiyonlari vb) icin uygulanir.

1. Damlacik izolasyonu gerektiren bir durum saptanmasi veya stiphesinde hasta tek kisilik odaya alinir
izolasyon odasi giris kapisina mavi gicek tanimlayici tabelasi takilir., Ayni enfeksiyonu olan

hastalar (kohort) ayni odada yatabilir. Her iki secenek de uygulanamiyorsa diger hastalarla arasinda en az

1 m mesafe birakilacak sekilde yerlestirme yapilir.

2. Hastanin 1m den daha yakinina yaklasmasi gereken herkes maske takmalidir.

3. Hastanin nakledilmesi gerekli durumlarda hastaya maske taktirilir.

3.4. Temas izolasyonu

1. Epidemiyolojik 6Gnem tasiyan, hasta ya da g¢evresiyle direkt (hastanin c.ildiyle temas) veya indirekt temas
(hasta odasindaki yiizeylere, tibbi cihazlara dokunulmasi) yoluyla bulasabilen mikroorganizmalarla kolonize
ve/veya enfekte olan hastalar icin standart onlemlere ek olarak temas izolasyonu uygulanmahdir.

2. Coklu antibiyotik direnci taslyan bakteriler; metisiline direngli Staphylococcus aureus (MRSA), vankomisin
direngli enterokoklar (VRE), Acinetobacter, Pseudomonas aeruginosa enfeksiyonlarinda temas izolasyonu
yapiimalidir.

3. Cansiz ylzeyler lzerinde uzun siire yasayabilen ve enfeksiydz dozu disik (az sayida mikroorganizma ile
enfeksiyon olusturabilen) olan mikroorganizmalara meydana gelen enterik enfeksiyonlar: Clostridium difficile
enfeksiyonlarinda temas izolasyonu yapilmalidir.

4. Gaita inkontinansi olan hastalarda enterohemorajik Escherichia coli (0157:H79), Shigella,

hepatit A veya rotavirlis enfeksiyonlarinda temas izolasyonu yapilmalidir.

5. Kuru cilt Gzerinde meydana gelebilecek veya bulasiciligi yliksek olan cilt enfeksiyonlari: Kutanéz difteri;
herpes simpleks enfeksiyonu (neonatal veya mukokutandz), impetigo, Uzeri kapali olmayan ve drenaji olan
apseler, selilit veya dekibitler, pedikilozis (bitlenme), Scabies (uyuz), bebeklerde ve ¢cocuklarda sik gorilen
stafilokokal furonkilozis, Zoster (dissemine veya immiinsuprese konakgida), Bebeklerde ve cocuklarda
respiratory syncytial virus, parainfluenza virus enfeksiyonlari veya enteroviral enfeksiyonlar, Viral/hemor
ajik konjonktivit, Viral/hemorajik enfeksiyonlar (Ebola, Lassa, Kirim-Kongo vb) temas izolasyonu gerektirir.

6. Temas izolasyonu gereken hastalar tek kisilik odalara yerlestirilmelidir izolasyon odasi

giris kapisina Kirmizi Yildiz tanimlayici tabelasi takilir..

7. Bu mimkin degilse ayni mikroorganizma ile kolonize ve/veya enfekte olan hastalarin ayni odaya
yerlestirilmelidir (cohorting).
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8. Hasta odasina girerken, hastayla veya hasta odasindaki her tirli ylzeyle temas oncesi

temiz, steril olmayan eldiven giyilmelidir.

9. Hasta bakimi sirasinda yogun kontaminasyona neden olabilecek islemler sirasinda eldiven degistirilmeli,
odadan gikmadan 6nce eldivenler gikartilip eller “el yikama talimatina” gore yikanmahdir.

10. Hasta ve hasta odasindaki yizeyler ile temasin fazla olabilecegi durumlarda onliik

giyilmelidir. Onliik odadan ¢ikmadan énce ¢ikarilmalidir.

11. Odada kullanilan tibbi cihazlar baska hastalar ile ortak kullanilmamali, kullanilmasi gerekiyorsa
kullanilmadan 6nce dezenfekte edilmelidir.

12. izolasyon odalarinda is bitiminde eller odada yikanarak ¢ikilmalidir.

13. izolasyon odalarinda kullanilan dnliikler miimkiinse tek kullanimhk olmalidir. Eger bu

mumkiin degilse mutlaka 12 saatte bir degistirilmelidir.

14. izolasyondaki bir hastanin, hastane icine veya disina transferini gerektiren durumlarda, servis
hemsiresi ilgili yardimci saglik personelini ve gidilecek bolimu bilgilendirmek ile yikamladur.

TANIMLAYICI FIGURLER

\

* Agaclar doganin, yapraklar ise agacglarin akcigerleridir , ;/

» Solunumun bas harfi “s” ile baslayan sar1 yaprak kullanilmustir. \ 8 /
S —
Mavi Cicek (Damlacik Izolasyonu) #

e Ortadaki nokta hastayi etrafindaki yapraklar ise damlaciklar temsilen
kullanilmaistir.

Kirmizi Yildiz (Temas Izolasyonu)

* Yildizin bes kosesi, elin bes parmagin temsil etmektedir.

* Kirmmz rengi ise, atese temasin sakincalari ile hastayla temasin sakincalari
arasindaki bagdan yola ¢ikarak kullanilmigtir.
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