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Çok yatakl›, büyük hastanelerde hastanenin tümüne hizmet verecek merkezi sterili-
zasyon ünitelerinin organizasyonu bir tak›m sorunlar ve özellikler içermektedir. 

Sterilizasyon üniteleri hastanelerin bir alt yap› kurulufludur. Bu nedenle bilinçli ve
yeterli bir yat›r›m›n yap›lmas›nda daima s›k›nt›lar yaflanmaktad›r. Çünkü medyatik
de¤ildirler ve bir klinik aç›l›fl› gibi lanse edilemezler. Bu arada ço¤u kez profesyonel
hastane planlay›c›lar› taraf›ndan organize edilmeyen bu üniteler, ço¤u kez temel
planlanma sorunlar›n› da içermektedirler.

Bu ünitelerin bafl›nda yeterince ilgilenecek sorumlu kifli kim olmal›d›r? Bu kiflinin
bilgi düzeyi ne olmal›d›r? Bu iki sorun sistemin iflleyiflinin standardize edilmesi ve
düzeyinin devaml›l›¤›n›n sa¤lanmas›nda ciddi problemlere yol açacakt›r.

Ameliyathane ile iletiflim s›k›nt›lar› ise olay›n oldukça ciddi bir baflka boyutunu olufl-
turur. Hassasiyetiniz ve çal›flma prensiplerinizin bu son organa iyi anlat›labilmesi ve
uygulat›labilmesi iflin en kritik noktalar›ndan birisidir. Yard›mc› personel, sistemi ne
derece kavram›flt›r? Daha da önemlisi bu iflten en çok etkilenecek gibi görünen cer-
rahlar›n sterilizasyona verdikleri önem yeterli midir? ‹flte bir sterilizasyon merkezi
öncelikle bu sorunlar›n tümünü cevapland›rmaya yönelik bir planlama ile organize
edilmelidir.

‹deal bir sterilizasyon ünitesinin, öncelikle bütün hastane ihtiyaçlar›n› karfl›layacak
flekilde planlanm›fl bir üst yap›ya ve bu yap›y› çok iyi bir flekilde destekleyebilecek
bir alt yap›ya sahip olmas› gerekmektedir. Bundan sonraki etap bu merkezin yeterli
nitelikte ve say›da personelle desteklenmesidir. ‹flletim sisteminin detayl› bir flekilde
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planland›¤› ve sürekli hizmet içi e¤itim ile desteklendi¤i bir çal›flma düzeni sa¤lan-
mal›d›r. Bu sistemin ve belirlenen standard›n devaml›l›¤› ise ancak yak›n bir dene-
tim ile sa¤lanabilir.

Sterilizasyon ünitelerinde ameliyathaneden gelen kirli cerrahi malzemelerin temiz-
lenme ifllemlerinin gerçeklefltirildi¤i "kirli malzeme çal›flma alan›", temizlenen cer-
rahi malzemelerin ve temiz kumafl malzemelerin paketleme ve bohçalama ifllemleri-
nin yap›ld›¤› "temiz malzeme çal›flma alan›", ve sterilden ç›km›fl malzemelerin depo-
lan›p ameliyathaneye sevk edildi¤i "steril çal›flma alan›" bulunmal›d›r. Sterilizatörler
tercihen temiz ve steril çal›flma alanlar› aras›ndaki bariyeri oluflturabilirler. Çift ka-
pak sistemine sahip sterilizatörler bu ayr›m›n yap›labilmesinde büyük bir avantaj
sa¤layacakt›r. Sterilizatörlerin özelli¤ine göre; gerek kulland›¤› su gerekse buhar›n
niteliklerinin çok iyi belirlenmifl olmas› ve alt yap› olanaklar›n›n bu özellikleri içer-
mesi mutlak sa¤lanmal›d›r. Bu ayr›nt› sistemin uzun vadedeki performans›n› büyük
ölçüde belirleyecektir. 

Sterilizasyon üniteleri e¤er gaz otoklavlar içeriyor ise, bu bölümlerin kapal› alanlar
halinde genel çal›flma alanlar›ndan mutlaka izole edilmifl olmas› ve çok etkili ayr› bir
havaland›rma sistemlerinin bulunmas› gerekmektedir. Etilen oksit gaz›n›n ciddi tok-
sik etkilerinin bulunmas› nedeniyle bu bölgelerden aspire edilen hava kesinlikle sis-
temik sirkülasyona kar›flmaks›z›n kendi teknik flartnamelerine uygun bir flekilde çat›
üzerinden d›fl ortama verilmelidir. Ayr›ca bu kapal› ortamdaki olas› gaz kaçaklar›n›
uyarabilecek dedektör sistemlerinin de kurulmufl olmas› gerekmektedir. 

Sterilizasyon ünitelerinin havaland›rma sistemleri, mutlak çok iyi planlanmas› gere-
ken bir baflka ayr›nt›y› oluflturur. Özellikle steril alandan, temiz ve kirli alana do¤ru
hava ak›m›n› sa¤layabilecek bir debi ve bas›nç planlamas› yap›lm›fl olmal›, nem ve
partikül içeri¤i bak›m›ndan standart ameliyathane havaland›rma niteliklerine mutlak
sahip olmalar› gerekmektedir. Is›n›n bir düzeyde tutulabilmesi ise özellikle otoklav-
lar›n afl›r› ›s› üretimi nedeni ile di¤er standart havaland›rma ünitelerinden farkl›l›k
gösterecektir. Bu konudaki hesaplamalar büyük bir titizlikle yap›lmal› ve bu ›s›y› to-
lere edebilecek bir debi ve so¤utma kapasitesine sahip olmas› planlanmal›d›r.

Sterilizasyon merkezlerindeki önemli sorunlardan birisi yap›lan sterilizasyonun et-
kinli¤inin nas›l kontrol edilece¤idir. Bu konuda çok çeflitli yöntemler kullan›labilir.
Her sterilizasyon merkezi hem etkinlik hem de maliyet paremetrelerini düflünerek,
öncelikle eldeki aletlerin çal›flma prensipleri ile çeliflmeyen sistemi bulmak ve kul-
lanmak zorundad›r. 

Sterilizasyon kontrol sistemleri öncellikle çal›flan aletin kontrol edilmesi ile bafllar ki
bu amaçla "Bowidik testi" kullan›lmaktad›r. ‹kinci etap sterilizatörde iflleme tabi tu-
tulan malzemenin gerçekten steril olup olmad›klar›n›n araflt›r›lmas› aflamas›d›r. Bu
amaçla malzemeleri tek tek ya da toplu halde bir küme olarak test eden çeflitli kim-
yasal endikatörler kullan›labilir. Bu konuda yap›lm›fl prospektif bir çal›flma ›s›, süre,
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buhar yo¤unlu¤u ve inert gaz miktarlar›ndan etkilenerek sterilizayonun etkinli¤inin
ölçüldü¤ü sistemlerin buhar otoklav› sterilizasyonunda kullan›labilecek en uygun in-
dikatörlerden biri oldu¤unu ortaya koydu (1). Bu sistemin çal›flan ekibin daha net
kontrol edilebilmesi, merkezin çal›flma kapasitesi ve performans›n›n somut olarak
ortaya konmas› ve hasta dosyalar›ndan izlem olana¤› sa¤lanmas› gibi bir tak›m
önemli avantajlar› da vard›r. Bunun yan›nda malzemeyi haz›rlayan ve kullanan kifli-
lerin performans›na-güvenirlili¤ine çok yak›ndan ba¤l› oluflu ve maliyet yüksekli¤i
bu sistemin negatif yönlerini oluflturmaktad›r. Bütün bu verilere karfl›n sterilizasyon
kontrol sistemlerinden hangisinin tercih edilmesi gerekti¤inin kararlaflt›r›lmas› için
en kritik nokta, eldeki aletlerin çal›flma mant›¤›na uygun bir endikatör sistemin seçil-
mesi gereklili¤idir. Sterilizasyon kontrol sistemlerinin son basama¤›nda periodik
aralarla uygulanan biyolojik testler olmal›d›r. Böylelikle kimyasal endikatörlerle el-
de edilen sonuçlar›n do¤rulu¤u, biyolojik test verileri ile s›nanm›fl olur.

Steril edilen malzemenin depolanma stratejisi de merkezlerin kendi olanaklar› ve
özelliklerine göre de¤ifliklik gösterebilir. Çünkü sterilizasyonda raf ömrünün süresi-
ni belirleyen faktörler içinde materyelin cinsi (plastik, metal veya kumafl olufllar›),
materyalin paketlenme biçimi (konteyner, sadece yeflil kumafla veya wrap yada her
ikisi ile birlikte sar›l› oluflu) ve ortam›n özellikleri (›s›, nem ve havaland›rma flekli)
önemli belirleyici faktörlerdir. Bu özellikler merkezden merkeze farkl›l›k gösterebi-
lirler. Bu nedenle ünitelerin kendi raf ömürlerini yapacaklar› testler ile belirlemeleri
ve bu düzeyin devaml›l›k gösterip göstermedi¤ini de ara ara yeni testlerle kontrol et-
meleri gerekmektedir. 

Bu çal›flmalar›n denetlenebildi¤i, e¤itim toplant›lar›n›n yap›labilece¤i, ünitenin bü-
tün arflivinin tutuldu¤u, sorumlu kifli taraf›ndan kullan›lacak ortama hakim bir kont-
rol odas›n›n organize edilmesinde büyük bir fayda vard›r. Sterilizasyon ünitesi 365
gün 24 saat çal›flan bir merkezdir. Gerek çal›flan birçok aletin sorunsuz olarak iflleye-
bilmesi gerekse eldeki malzemelerin yedekli olabilmesi ancak çok iyi düzenlenmifl
ve yak›n takip edilen bir arfliv sistemi ile sa¤lanabilir. Özellikle teknik konularda pe-
riodik bak›m ve ifllemlerin aksat›lmadan yap›lmas›, ileride çok daha pahal›ya halle-
dilebilecek bir çok sorunun önceden çözülebilmesine olanak sa¤layacakt›r. Bu aç›-
dan ünitenin bu konuda yetifltirilmifl bir teknik elemanla desteklenmesinde zorunlu-
luk vard›r.

Çal›flma prensipleri ve stratejisi detayl› bir flekilde saptanm›fl olan bir sterilizasyon
ünitesinin "personel e¤itimi", sonucu belirleyebilecek belki de en önemli ayr›nt›y›
oluflturacakt›r. Öncelikle ünite içi e¤itim programlar› haz›rlanmal› ve tüm ekibe ya-
p›lan iflin temel teori¤i verilmelidir. Bu ünitede çal›flan tüm personele, yap›lan iflin
birçok hastan›n sa¤l›k durumunu etkileyebilecek ve hiçbir yan›lg› ve umursamazl›¤›
kald›ramayacak bir son ürün oldu¤u mutlak anlat›lmal›, daha önemlisi inand›r›l-
mal›d›r. Çünkü sistemdeki güvenin sa¤lanabilmesi en temel unsurlardan biridir. Bu
tür merkezlerde çal›flan personelin mümkün oldu¤unca de¤ifltirilmemesinde ve sabit
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elemanlarca iflletilmesinde büyük bir gereklilik vard›r. Bu husus sistemin devam-
l›l›¤›n› sa¤layacakt›r. Bu konuda idarenin inand›r›lmas› ve katk›s›n›n sa¤lanmas› ol-
dukça önem tafl›r. Kendi içinde bu organizasyon tamamland›ktan sonra ameliyathane
çal›flanlar› ve cerrahlara benzeri e¤itim programlar› uygulanmal›d›r. Özellikle alet
havuzu k›smen dar olan ve yo¤un operasyon trafi¤ine sahip ameliyathanelerde,
bazen ayn› aletlerin k›sa sürede baflka vakalarda kullan›lmas› gerekebilir. Ameliyat-
hane ve sterilizasyon merkezi aras›nda gereksiz sorunlar›n yaflanmamas› için, bir
operasyon setinin tekrar kullan›ma nas›l ve ne kadar sürede haz›r hale getirilebildi¤i,
gaz (etilen oksit) otoklavdan ç›kan malzemelerin havaland›rmadan kullan›lamamas›
gerçe¤i gibi bir çok ayr›nt› hakk›nda ameliyathanenin (özellikle cerrahlar›n) bilgilen-
dirilmifl olmas› gerekmektedir. Bu konuda gerekirse hastanedeki tüm kliniklerle de
ara ara toplant›lar yap›larak iletiflim sa¤lanmal› ve ünitenin çal›flma prensipleri ak-
tar›lmal›d›r.
Sterilizasyon üniteleri devaml› hizmet üreten dinamik merkezlerdir. Bu tür üniteler-
de sorun yaflanmamas› beklenemez. Oluflan problemlerin an›nda halledilebilmesi ve
kurulan sistemin süreklili¤inin sa¤lanabilmesi ancak s›k› ve ciddi bir denetim
mekanizmas› ile sa¤lanabilir. Bu merkezin baflar›s› ilgili tüm birimlerin e¤itimi, bil-
gilendirilmesi ve en önemlisi inand›r›labilmesi ile sa¤lanacakt›r.
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