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lebi uygulamalarda kullanilarak kirletilen/kontamine edilen rijid ve elastik
aletler/aksesuarlari (cerrahi el aletleri, laparoskoplar, anestezi aletleri, dis he-
kimligi aletleri vb.) ile hastane camasirlari, bulasiklar: ve laboratuvar malzeme-
lerinin tekrar kullanima hazirlanmasi, bakimi bircok saglik kurulusunda genel-
likle saglik personeli tarafindan eller aracilig: ile yapilmaktadir. Siklikla mikro-
organizmalarla kontamine kan/doku parcaciklar: ile diger kalintilar ve hastanin
salgilariyla olusmus kirler, ancak yikanarak temizlendikten sonra dezenfekte
ve/veya sterilizasyona tabi tutularak tamamen uzaklastirilabilir. Ozellikle cerra-
hi aletlere eller aracilig1 ile dekontaminasyon yapilmasi cesitli olumsuzluklar: ya-
ratabileceginden, ciddiyetle gézden gecirilmesi gereken bir yontemdir (Tablo 1).

Eller aracilig ile dekontaminasyon uygulamasinin sakincalar: dikkate alindi-
ginda yikama-dezenfeksiyon makinelerinin “yikayici/dezenfektor (washers-di-
sinfector)” kullanimi1 6nem kazanmakta, hatta neredeyse zorunlu hale gelmekte-
dir. Tibbi malzemelerin yikanmasi, dezenfekte edilmesi ve kurutulmasi i¢in 6zel
olarak tasarlanmis olan bu kapali sistemler sayesinde infekte materyalin cevreye
bulasmasi 6nlenmektedir. Bu 6zellikleri ile saglik calisanlarina infeksiyon bulag-
ma riskini nispeten azalttiklari soylenebilir. Clinki eller aracilig: ile gerceklesti-
rilen dekontaminasyonun herhangi bir asamasi sirasinda kesici-delici aletler ile
yaralanma her zaman olasidir. Oysa cihazlarla el degmeden otomatik olarak ger-
ceklestirilen yikama, dezenfeksiyon ve kurutma islemleri sonrasinda tibbi malze-
meler ciplak elle dokunulabilir giivenilirlige ulasabilmektedir. Dolayisiyla perso-
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Tablo 1. Tibbi malzemelerin elle yikanmasi ve/veya dezenfeksiyonunun sakincalari.

Saghk personeli Saghg risk altindadir Infekte olma riski Etkin ¢caligmasi
acisindan (mukozal irritan yuksektir onlenir
dezenfektanlar kullaniliyorsa)

Tibbi aletler Standart ve yeterince temizlenemeyebilir

acisindan (uygulama farkhiliklarina baglh olarak)
Ucucu 6zellikli dezenfektanlarin etkinliginin zamanla azalmasi
ve/veya malzemenin her noktasina erisememesi nedeniyle dezenfekte
edilmeyen kisimlar kalabilmesi sonucunda istenilen dezenfeksiyon
seviyesine ulasilamayabilir

Tiiketim Cok ytiksek
(zaman, su, (standartlara uygun yikama islemi yapilmasi durumunda)
kimyasal) acisindan

Maliyet acisindan Oldukca ytiksektir
(bir personel/hastanin infekte olmasi1 durumunda tedavisi ve gecen
stire dikkate alindiginda)

nelin yaralanma riski azaltilarak infeksiyon tehdidine ve kontaminasyona karsi
onemli koruma saglanmaktadir. Ayn1 zamanda glintimiizde tizerinde en ¢cok duru-
lan kavram olan ekonomikligin bu makineler i¢in 6l¢titii, artik fiyatiyla degil, di-
ger kalite ozellikleri ve kurulusa sagladigi uzun vadeli yararlari ile belirlenmek-
tedir. Bu 6l¢iite sadik kalinarak, dayanikli, kaliteli malzeme ve ileri teknoloji ile
uretilmis yikama-dezenfeksiyon makineleri ise;

e Her seferinde yikama ve kurutma islemlerini kusursuz ve aym standartta
gerceklestirecek,

e Kapsamli ve yiiksek seviyeli bir yikama/dezenfeksiyonu garanti edecek,
e Malzemeyi derinlemesine yikayacak,

e Islak bolge birakmayacak sekilde homojen kurutacak,

e Yikadig: ve kuruttugu malzemeyi yipratmayacak,

e Kullanimi kolay olacak,

e Personelin is yukini 6nemli 6l¢lide azaltacak,

¢ Deterjan, su, zaman ve enerjiyi tasarruflu kullanarak ekonomik yarar sagla-
yacaktir.

“Food and Drug Administration (FDA)” yikama makinelerini iki grupta sinif-
landirmistir;

Yikama makineleri: Tibbi malzemeleri temizleyen ve kurutan makineler,

Yikama-dezenfeksiyon makineleri: Tibbi aletleri temizleyerek, dekontamine
ve yuksek/orta/dusiik diizeyde dezenfekte edip kurutarak kullanima hazir hale
getiren makineler.
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TIBBI MALZEMELERIN YIKAMA-DEZENFEKSIYON MAKINELERI ile
DEKONTAMINASYONU-KULLANILAN KIMYASALLAR

Yikama-dezenfeksiyon makinelerinde yikama/dezenfeksiyon islemi birkag
asamada gerceklesmektedir:

1. Temizlik/dekontaminasyon;
Soguk su ile 6n yikama,
Deterjan ile ana yikama,
Ara durulama.
2. Termal ve/veya kimyasal dezenfeksiyon,
3. Son durulama (iki kez),
4. Kurutma.
A. Temizlik Islemi-Kullanilan Kimyasallar

Etkin bir yikama i¢in; tim ylizey ve bosluklara ulasabilmek amaciyla aletler
en kiiclik parcalarina ayrilmali, uygun su ve kimyasallar kullanilmalidir. Tibbi
malzemelerin {izerinde bulunan organik kirler genellikle karbonhidrat, protein ve
lipidleri icermektedir. Proteinler < 45°C 1s1da su ile yikanarak yiizeylerden uzak-
lastirilabilirken, lipidler icin daha ytiiksek 1s1 ve cogunlukla bir ylizey temizleyici
(deterjan) kullanilmasi gerekmektedir. Yiiksek 1s1 ve dezenfektanlarla koagiile
olabilecekleri bilindigi icin 6zellikle protein yapili materyallerin (kan, balgam) te-
mizlenmesinde “Association for the Advancement of Medical Instrumentation
(AAMI)” tarafindan soguk su kullanilmasi, sirasiyla i1lik deterjanli su ile yikama
ve 1lik su ile durulama 6nerilmektedir. Suyun i¢inde kabul edilebilir degerin tize-
rinde klorit bulunmasi ile gelisen oyuklasma korozyonu ve gerilme korozyon cat-
lamasinin 6nlenmesi veya azaltilmasi alkali deterjan ya da demineralize su kulla-
nilmasiyla mimkiin olmaktadir.

Endoskop gibi liimeni bulunan aletlerin temizliginde, kimyasal kullanilmadan
once mutlaka mekanik (silme, fircalama, basinclh su, ultrasonik dalgalar) yolla lii-
men icindeki kirler uzaklastirilmalidir. Organik kir ve artiklar mikroorganizma-
lar1 barindirir, beslenme ve cogalmalarina olanak verir ve penetrasyonu onleyerek
ve/veya etkin maddeleri inaktive ederek dezenfeksiyon/sterilizasyonun gercekles-
mesini engeller. Mikroorganizmalarin glikokaliks araciligi ile tutkal gibi ylizeyle-
re ve birbirlerine siki bir sekilde yapisarak olusturduklar: biyofilm tabakasi mik-
roorganizmalara oldukca uygun bir tireme ortami sagladig: gibi, temizlik ve de-
zenfeksiyonu buyiik 6lclide engellemektedir.

Temizlik isleminde birden fazla kimyasal (enzimatik temizleyiciler, alkali 6zel-
likteki sabun/deterjanlar, notral pH saglayan maddeler) kullanilmakta ve bunla-
rin dogru secimi biiyik 6nem tasimaktadir. Alkali 6zellikte bir temizlik trtini
kullaniliyorsa notralizasyonunun yapilmasi veya enzim takviyeli notr bir temizlik
maddesi kullanilmasi 6nerilmektedir. Ayrica, ilk durulama sirasinda asidik 6zel-
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likte notralize edici maddeler eklenerek alkali deterjan artiklar: daha kolay uzak-
lastirilabilecek ve ayn1 zamanda kimyasallardaki ytiksek tuzun neden olabilecegi
kirec tabakas1 da onlenebilecektir. Tibbi malzemelerdeki kirler protein yapidaki
artiklarin yani sira cok cesitli organik kirler icerdikleri i¢in tek basina enzimler
degil, enzim iceren temizleyici kimyasallarin kullanilmasinin daha dogru olacag:
bildirilmektedir.

Hiicredeki bircok biyokimyasal reaksiyonda rol alan, protein yapisinda olan
enzimler; protein ve yag gibi bliytik molekiillii maddeleri parcalayip, kii¢tik mole-
killu partikiillere cevirerek, suda eriyebilir hale getirirler.

Alkali maddeler; suyla alkalik reaksiyona giren deterjan soliisyonu icinde
hidroksit (OH) iyonu getiren amonyak (NH,), fosfatlar, hidroksitler (NaOH, KOH),
silikatlar, soda (Na,CO,) gibi maddelerdir. Birkag iglevi birden yerine getirmekte-
dirler. Cogunlukla yaglarin atilmasi icin kullanilmaktadirlar. Saponifikasyon adi
verilen islem sonucunda yaglar aletlerden kolayca ayrilabilmektedir. Fosfatlar gi-
bi baz1 alkaliler suya sertlik veren ve kirlerde bulunan iyonlar1 (Ca, Mg) baglaya-
bilmektedir.

Temizlik icin kullanilacak ylzey aktif ajan (suda eriyebilen ve lipidleri erite-
bilen madde) 6zelligindeki sabun ve deterjanlarin tibbi malzemenin ham madde-
si ve 6zelliklerine, kabul gérmiis standartlara ve iireticilerin tavsiyelerine gore se-
cilmesi 6nerilmektedir. Képik olusumu, makineyle yapilan temizlik ve dezenfek-
siyonun sonucunu olumsuz etkiledigi i¢cin secilecek maddelerin koptiksiiz olma-
si/durulanarak tamamen uzaklastirilabilmesi ve yikama stirecinde kullanilan di-
ger kimyasallarla uyumlu olmasi gerekmektedir.

Notralizasyon yapma 6zellikli maddeler, ana temizleme isleminde alkalik te-
mizleme ajanlar1 kullaniliyorsa eklenmelidir. Yikanmis aletlerin alkali rezidiiler-
den etkilenmemesi icin nétralizasyon fazinda suya asit ilavesi gerekebilir. Sitrik
asit gibi zayif asitler ya da fosforik asit bu islevi yerine getirebilir. Yikama isle-
minde paslanmay1 6nlemek tizere korozyon inhibitorleri eklenebilir. Silikatlar,
ozellikle alkali deterjanlara kars: cok hassas olan aliiminyumun tizerinde koruyu-
cu oksit bir tabaka olustururlar.

Fosfatlar-fosfanatlar sert iyonlari baglayan kimyasallardir, ancak suda yosun
olusumunu arttirabilirler. Bunlarin arasinda zeolitler sayilabilir. Sert iyonlar: Na
iyonlari ile degistirirler. Kullanim formiilii ve miktar: suyun kalitesi ile ilgilidir.

Suyun yuksek ylizey gerilimi nedeniyle ylizeylerde olusan damlaciklarin bu-
harlasarak kurumasi uzun zaman alir. Bu nedenle son ¢alkalama sirasinda suyun
ylizey gerilimini diistiren katyonik, anyonik ve nétral= noniyonik gruplar1 bulu-
nan stirfaktanlar eklenir, bu ise suyun tim ytlizeye yayilmasini saglayarak kuru-
ma stliresini onemli 6l¢lide azaltir.

Temizlik isleminde kullanilan deterjanlarin 1siya bagli olarak etki stireleri;

o Alkali ozellikteki deterjanlar icin: ~ 60°C’de 3-5 dakika,
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e Enzimatik (proteaz iceren) deterjanlar i¢in: ~ 40°C’de 7-10 dakika,

e Notral (proteaz icermeyen) deterjanlar icin: ~ 50°C’de 5-7 dakika olarak belir-
lenmisgtir.

Ozellikle cerrahi aletler, eklem yerlerinin celik yiizeylerinin koruyucu krom ok-
sit tabakasinin incelmesi ve demirin ortaya ¢ikmasi nedeniyle korozyona ¢ok uygun
hale gelirler. Parlaticilar-yaglayicilar bu zararin énlenmesi i¢in énerilmektedir. Cal-
kalama suyuna yaglayicilar eklenerek celik lizerinde koruyucu tabaka olusturmasi
amagclanir, bunun i¢in parafin kullanilabilir.

Uygun yikama stirecinde malzeme icin kimyasalin gereken dozda salinigini saglayan
dozlama sistemlerinin kullanilmasi islem standardinm saglayacaktir. Biitiin kimyasal se-
cimlerinde cevre ve insan sagligina zararli olmayan tirtinler tercih edilmelidir.

Tibbi cihaz direktifleri, ulusal/uluslararasi kilavuz ve yonergeler de dikkate ali-
narak temizligi yapilan tibbi alet ve malzemelerin kurutularak, dezenfeksiyon veya
sterilizasyon iglemine hazir hale getirilmesi gerekmektedir.

Dezenfeksiyon isleminin, temizleme islemi amacina ulasmadiysa basarili olma-
yacagl, ancak gecerli bir temizleme isleminden sonra uygun kimyasallarla yapilirsa
gereginin yerine getirilmis olacag1 unutulmamalidir.

B. Dezenfeksiyon Islemi-Kullanilan Kimyasallar

Hastanelerde dezenfeksiyon islemleri icin fiziksel yontemler ve/veya kimyasal
bilesiklerden yararlanilmaktadir.

Dezenfeksiyonun etkinligi, bu uygulamay: sinirlandiran ya da gecersiz hale ge-
tiren, bircok faktore bagh ve dezenfektanin ideal 6zellikler tagimasi ile dogru oran-
tilidar (Tablo 2,3).

1. Fiziksel yontemlerle dezenfeksiyon:

Sicak su ile dezenfeksiyon; camasir, bulasik, cerrahi malzeme, laboratuvar mal-
zemelerinin yikama makinelerinde temizleme, sicak suyla dezenfeksiyon ve kurut-

Tablo 2. Dezenfeksiyon ve sterilizasyonun basarisini etkileyen faktorler.

e Malzemenin temiz olup olmamasi durumu
e Organik ve inorganik maddelerle kirli olma diizeyi

¢ Kontaminasyonun hangi tiir mikroorganizmalarla oldugu ve diizeyi

Kullanilan kimyasal maddenin konsantrasyonu ve uygulanma stiresi

e Uygulama yapilan malzemenin yapisi (hangi materyalden yapilmis; girintili ¢ikintil,
limenli mi?)

e Malzeme ylizeyinde biyofilm varlig:

e Islem sirasindaki 1s1 ve pH

Kimyasallarin gaz formu ile yapilan dezenfeksiyonda islem sirasindaki nem miktar:
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Tablo 3. ideal bir dezenfektanin ozellikleri.

e Antimikrobiyal spektrumunun genis olmasi
o Oldiiriicii etkisinin hizla ortaya cikmasi

e Cevresel faktorlerden etkilenmemesi, kan, balgam, digk: vb. organik maddelerin varliginda
da aktif olmasi, sabunlar, deterjanlar ve diger kimyasallarla uyumlu olmasi

e Kullanici ya da hastaya toksik etkisinin olmamasi

e Alet ve metalik ytizeylere koroziv; kumag, kaucuk, plastik ve diger materyallere zararl
etkisinin olmamasi

e Kullanilan ytizeylerde antimikrobiyal bir tabaka olusturarak kalici etki gostermesi
e Kullaniminin kolay olmasi

¢ Kokusuz olmasi veya rahatsiz edici kokusunun olmamasi

¢ Ekonomik olmasi

¢ Suda kolay ¢oziinmesi ve kolay hazirlanabilmesi

¢ Konsantre ve diltie formunun 151Kk, 1s1 ve diger cevresel faktorlerin varliginda bile stabil
kalabilmesi

o lyi temizleyebilmesi

e Dogal cevreye zarar vermemesi

ma islemlerinin kombinasyonundan olusan ¢ok etkili bir uygulama sonucunda kul-
lanilacak giivenilirlikte hazir hale getirilmesini saglar. Artik birakmamasi, toksik
etkisinin olmamasi, cilt ve mukozada irritasyona ve cevre kirliligine neden olmama-
s1, kimyasallardan daha ucuz, kontroliiniin daha kolay ve malzemenin her noktasi-
na ulasilabilmesine bagh olarak daha giivenilir olmasi nedeniyle miimkiin oldukc¢a
1s1 ile dezenfeksiyonun tercih edilmesi 6nerilmektedir.

11k 1slatma ve yikama sirasinda mikroorganizmalarin ¢cogu uzaklastirilir ve da-
ha kisa siirede dezenfeksiyon gerceklesir (70°C’de 3 dakika, 80°C’de 1 dakika). An-
cak makinelerin etkin olarak kullanmlabilmesi i¢in diizenli olarak bakim ve kontrol-
leri yapilmalidir. Dezenfeksiyonun seviyesi makinenin tipi ve malzemenin karma-
sikligina baghdir (Tablo 4).

2. Tibbi aletlerin kimyasallarla dezenfeksiyonu ve kullanilan kimyasallar:
Kimyasal dezenfeksiyon yapilmadan énce daha uygun bir yontem kullanilip kul-
lanilamayacag1 mutlaka arastirilmali, gereksiz yere bu islem uygulanmamalidir.
Steril organ/doku ve damar ici ile temas eden tibbi alet ve malzemelerin timiu
mutlaka steril edilmelidir. Isiya duyarlilig1 nedeniyle sterilize edilemeyen kritik
malzemelerin (cerrahi aletler) veya sterilizasyon gerektirmeyen aletlerin bir kere-
den fazla kullanilmasi zorunlulugu durumunda kimyasal germisitlerle yiliksek se-
viyede dezenfeksiyon uygulanmalidir. Aksi halde kimyasal dezenfektanlara karsi
direnc¢ gelisimi ve ekonomik kayiplar s6z konusu olur.
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Tablo 4. Sicak su ile dezenfeksiyon 1silar1 ve siireleri.

Is1 Siire
Sihhi malzemeler 80°C 45-60 saniye
Yemek kaplar: 80°C 1 dakika
Yatak takimlar: 70°C 25 dakika
95°C 10 dakika

Tibbi aletlerin kimyasallarla dezenfeksiyonu ve kullanilan kimyasallarin se¢i-
minin alet ve ylizeylerin kontaminasyon kategorileri, dezenfeksiyon seviyeleri ve
dezenfektanlarin ozellikleri dikkate alinarak yapilmasi en dogru ve bilimsel yol
olacaktir.

a. Alet ve yiizeylerin kontaminasyon kategorileri: Spaulding’in 30 y1l1 agkin siire 6n-
ce tibbi malzemelerin dezenfeksiyon ve sterilizasyonunda ortaya koydugu ve has-
ta bakiminda kullanilan her malzemenin uygulandiklar: viicut bolgelerine gore
tasidiklar: infeksiyon olusturma risklerini géz 6ntinde bulundurarak kritik, yari-
kritik ve kritik olmayan seklinde belirledigi ti¢ kategori, glinlimiizde de halen in-
feksiyon kontrol uygulamalari ve dezenfeksiyon-sterilizasyon planlamalarinda
basariyla kullanilmaktadir. Tibbi malzemelere uygulanacak dekontaminasyonun
seviyesi bu kategorilere gore belirlenmelidir (Tablo 5).

b. Dezenfeksiyon seviyeleri: Dezenfeksiyonun sterilizasyondan farki, bakteri spor-
larina etkili olmamasidir. Ancak tli¢g-bes saat kadar uzun siire uygulandiginda bak-
teri sporlarina da etki eden ve bu 6zellikleri ile FDA tarafindan kimyasal sterilan-
lar olarak adlandirilan dezenfektanlar bulunmaktadir. Bazi1 bakteri sporlar: hari-
cinde 20-45 dakikada etkili olan bu dezenfektanlarin sagladig1 dezenfeksiyona
“yiiksek seviyeli dezenfeksiyon”, vejetatif bakteriler, mikobakteriler, bircok virtis
(zarfsiz ve kiictik viriisler hari¢) ve mantar: 6ldiiren, bakteri sporlarini etkileme-
yen ve bu 6zellikleri ile Environmental Protection Agency (EPA)nin tiiberkitilosit-
ler olarak tamimladig: kimyasallarla yapilan dezenfeksiyona “orta seviyeli dezen-
feksiyon”, 10 dakikadan daha az zamanda vejetatif bakterilerin ¢cogu, bazi man-
tarlar ve bazi virtislerin 6ldiirtilebildigi ve EPA'nin hastane dezenfektan: olarak
tanimladig1 kimyasallarla yapilan dezenfeksiyona ise “diisiik seviyeli dezenfeksi-
yon (sanitasyon)” adi verilir (Tablo 6).

Mikroorganizmalarin antiseptik ve dezenfektanlara karsi gosterdikleri direnci
ifade eden basamaklandirma kontaminasyonun tiirtine gore dezenfektanlarin se-
¢imi konusunda yonlendirici olacaktir (Sekil 1).

c¢. Dezenfektanlann ézellikleri: Kimyasal dezenfektanlar farkli mekanizmalarla
mikroorganizmalar1 harap ederek etkili olurlar (Tablo 7). Mikroorganizmalarin
harabiyeti; hiicre proteinlerinin denatiire edilmesi, hiicre zarina zarar verilerek ig-
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Tablo 5. Spaulding smiflandirmasima gore tibbi malzeme ve yiizeylerin kategorileri ve
dezenfeksiyon seviyeleri.

Uygulama Risk Dezenfeksiyon
yeri Malzeme Siif diizeyi seviyesi
Mukoza Cerrahi alet ve malzemeler, Kritik  Yiiksek Sterilizasyon
(dis eti harig), bronkoskop, laparoskop, veya ylksek
damar, steril doku-  artroskop, sistoskop, sintiskop, seviyeli
viicut bosluklar: kriyoproblar, dis hekimligi dezenfeksiyon

ve butiunligu
bozulmus deri

Mukoza ve
butunlugu
bozulmus deri

Saglam deri ya da
hastayla temasi
olmayan ylizeyler

malzemeleri (ayna, amalgam
kondansatorti), diyaliz
makinesinin diyaliz atiklar: ile
temas eden ytizeyleri, endotrakeal
tiip, laringeal aletler, prostat
ultrason probu, tonometre,
enjektor igneleri, implante edilen
malzemeler, akapunktur igneleri,
kardiyak-tiriner kateterler,
biyopsi forsepsi, transfer forsepsi

Anoskop, hastalar arasindaki Yari- Orta Orta seviyeli
paravanlar, gogiis pompalarinin kritik dezenfeksiyon
stitle temas eden ytizeyleri,

solunum devreleri, dis hekimligi

laboratuvarinda el yardimiyla

uretilen malzemeler (protezler,

ortodontik apereyler vb.),

kulak spekulumu ve muayene

malzemeleri, EEG/EKG

elektrotlari, fleksibl endoskoplar,

laringoskoplar, endotrakeal tiipler,

anestezi alet ve malzemeleri,

solunum sirkiilasyon malzemeleri,

nazal ve vajinal spekulum ve

vajinal problar, nebilizasyon

kaplari, baz1 oftalmik araclar,

kulak siringa hortumu, amalgam

kondansori termometreler,

hidroterapi tanklar:

Stetoskoplar, tansiyon Kritik  Duistik  Dustlik seviyeli
aletinin manseti, olmayan dezenfeksiyon
kulak spekulumu, diyalizat

ile temas halindeki hemodiyaliz

ylzeyleri, yatak carsafi, EKG

elektrotlari, kiivozler, siirgiiler,

yemek kaplari, tekrar kullanima

mahsus diger malzemeler

EEG: Elektroensefalografi, EKG: Elektrokardiyografi.
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Tablo 6. Dezenfeksiyonun seviyesine gore mikroorganizmalarin etkilenme durumlari.

Viriisler
Dezenfeksiyon Tiiberkiiloz Lipid iceren ve Lipid icermeyen ve
diizeyi Vejetatif basili Sporlar Mantarlar® orta biiyiikliikte orta biiyiikliikte
Yiiksek +P + +¢ + + +
Orta + + -d + + +€
Dustk + - - + + +

2 Aseksiiel sporlar dahil, ancak klamidospor ve seksiiel sporlar harig.

b Kimyasal dezenfektanlarin yiiksek konsantrasyonda kullanimi ile bu etki s6z konusudur.

¢ Yiiksek seviyeli dezenfektanlarin uygulama siirelerinin arttirilmasi ile bakteri sporlarinin yiiksek oranda
yok edilmesi miimkiind{ir.

d Baz orta seviyeli dezenfektanlarin (hipokloritler gibi) sporosidal etkili, bazilarinin (alkol ve fenolikler) ise
etkisiz oldugu gosterilmistir.

€ Bazi orta seviyeli dezenfektanlar tiiberkiilosidal etkili olmasina ragmen sinirh viriisidal aktivite gosterirler.

Prionlar
A Coccidia (Crylptosporidium)
Sporlu bakteriler (Bacil;us7 Clostridium difficile)
Mikobakteriler (Mycobacterium tubercul;sis, Mycobacterium avium-intracellulare)
Kist formlu prott)zoalar (Giardia)
Kictuik zarfsiz virtusler (Poliovirlus, Coxsackievirus, Rhinovirus)
Trofozoitler (f;canthamoeba)
Gram-negatif bakteriler (Iiseudomonas, Providencia)
Mantarlar (Candida, Aspergillzis, Trichophyton, Cryptococcus)
Buytk zarfsiz virtisler (]flnterovirus, Adenovirus)
Gram-pozitif bakteriler (Staph;/lococcus aureus, Enterococcus)
Lipid zarfh virtsler (lHIV, HBV, HSV, RSV)

Sekil 1. Mikroorganizmalarda antiseptik ve dezenfektanlara karsi diren¢ durumu
(direnclilik asagidan yukariya dogru artmaktadir).
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levinin bozulmasi, hiicre niikleik asitlerinin hasara ugratilmasi ve enzimatik ak-
tivitenin bozularak hiicre metabolizmasinin inhibe edilmesi ile miimkiindiir.

Hastane ortaminda kullanilabilecek bazi1 dezenfektanlarin onemli 6zelliklerini
asagidaki tablolarla 6zetlemek miimkiindiir (Tablo 8,9).

Kimyasal sterilanlarin hepsi organik maddelere etkili, nispeten kullanimi ko-
lay ve genis antimikrobiyal spektrumludur. Ancak bu avantajlarinin yani sira ba-
71 dezavantajlari da vardir (Tablo 10).

Hasta bakim malzemelerinde kullanmak tizere bir dezenfektan sec¢ildiginde bu
kimyasalin materyalle uyumu da géz éniine alinmalidir. Ornegin; klor bilesikleri
antimikrobiyal spektrumlarinin uygunlugu nedeniyle ytiiksek seviyeli dezenfeksi-
yonda kullanilabilecek olmalarina ragmen genellikle yari-kritik malzemelerin de-
zenfeksiyonunda kullanilmaz. Clinkii uygun konsantrasyonlarda metal malzeme-
lere koroziv etkileri vardir (Tablo 11). Yiiksek seviyeli dezenfeksiyon birka¢ bak-

Tablo 7. Kimyasal dezenfektanlarin etki mekanizmalari.

Antiseptik/dezenfektan Etki sekli
Hiicre duvari, Gluteraldehit Proteinlerin, peptidoglikanin-NH2
hiicre zar1 EDTA ve diger permeabilizerler gruplariyla etkilesim; gram-pozitif
Katyonik biyositler; bakterilerde peptidoglikanin
klorhekzidin diasetat, capraz baglanmasi; gram-negatif
kuarterner amonyum bakterilerde hiicre duvar proteinleriyle
bilesikleri, polihekzametilen etkilesim
biguanit, dibrompropamidin Gram-negatif bakteriler: Mg'un
izotiyonat cikarilmasi, bazi LPS’lerin salinmasi,

hiicre zar1 hasari ve biyositin kendi
girisini hizlandirmasi

Makromolekiillerin Formaldehit Proteinler, RNA ve DNA'nin capraz
capraz baglanmasi1 Gluteraldehit baglanmasi
Hiicre duvar: ve baska yerlerde
proteinlerin ¢capraz baglanmasi

DNA {izerine Halojenler DNA sentezi inhibisyonu
etkiler Hidrojen peroksit, DNA zinciri kirilmasi
glimiis iyonlar1

Okside eden Halojenler Tiyol gruplarinin distlfitlere,
maddeler Peroksijenler stilfoksitlere veya distilfoksitlere
oksidasyonu

Hidrojen peroksit: Enzim ve
proteinlerdeki tiyol gruplarini oksidize
eden serbest hidroksi radikallerin
(-OH) olusumuna bagli aktivite

PAA: Protein ve enzimlerdeki tiyol
gruplarinin bozulmasi
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Tablo 8. Dezenfektanlarin antimikrobiyal aktivitesi.

Miko- Diger Viriisler
Dezenfektan Sporlar bakteriler bakteriler Zarfh Zarfs1z
Gluteraldehit Iyi Tyi* Iyi Iyi 1yi
(%2’lik) 3 saat 20 dakika 10 dakika 10 dakika 10 dakika
(10 dakika-3 saat)
Perasetik asit Iyi Iyi 1yi Iyi 1yi
(%0.2-0.35'1ik)
(10 dakika)
Alkol (%60-70"1ik) Yok Orta Iyi Iyi Orta
(etanol veya
izopropanol)
(1-10 dakika)
Peroksijen Yok Zay1f Iyi Iyi Orta

bilesikleri (% 3-611k)

(20 dakika)

Klor bilesikleri Iyi Iyi Iyi Iyi 1yi
(> 1000 ppm klor)

(15-60 dakika)

Saydam Yok Iyi Iyi Zayif Yok
cozilebilir fenol

deriveleri

(%1-271ik) **

Kuarterner Yok Degisken Orta Orta Zay1f

amonyum bilesikleri
(%0.1-0.5’1lik)***

* Mycobacterium avium intracellulare’e kars: diistik aktivite s6z konusudur.
** Potansiyel olarak toksik etkilidir. Yenidogan tinitelerinde kullanilmamalidir.
*** Dilie edilmis formunda gram-negatif basil {iremesi goriilebilir.

teri sporu haricinde mikroorganizmalarin tiimiiniin elimine edilmesi olarak ta-
mmlanmakta iken, FDA kesin bir tanimlama yapmis ve mikroorganizmalarin
(6zellikle mikobakterilerin) 6-log kadar azalmasini kabul etmistir.

Yiiksek seviyeli dezenfeksiyon uygulanmasi gereken kritik ve yari-kritik alet-
ler (solunum tedavi aletleri, kavite icine giren problar, tonometreler, anestezi dev-
releri, diyafram halkalari) i¢in kullanilabilecek dezenfektanlar ve kombinasyon-
lar1 Tablo 11°de listelenmistir. Bu kimyasallar tek baslarina ya da temizleyici bi-
lesenler ve/veya korozyon inhibitérleri ve yardimeci maddeler ile kombine edilerek
de kullanilabilmektedir.

Dezenfeksiyon uygulamalarinin sartlara gore (ortamin 6zelligi, spor/prion, ¢o-
gul direncli mikroorganizmalarin varlig1 vb.) degisebilecegi unutulmamalidir.

Resmi, bolgesel ve ulusal rehber ve yonergeler dogrultusunda infeksiyon kontrol
programinca belirlenmis metisiline direncli Staphylococcus aureus (MRSA), vanko-
misine duyarli Staphylococcus aureus (VISA) ve vankomisine direncli enterokok
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Tablo 9. Dezenfektanlarin diger 6zellikleri.

Organik materyalle Koroziv/ Tahris edici/
Dezenfektan Stabilitesi inaktivasyonu zararh etkisi hassaslastiric etkisi
Gluteraldehit Biraz Yok Yok Var
(14-28 giin) (fiksatif)

Perasetik asit Yok Yok Az Az

(< 1 giin)
Alkol Var Var Az Yok

(fiksatif) (lens maddesi) (yanici)

Peroksijen Biraz Var Az Yok
bilesikleri (7 glin)
Klor bilesikleri Yok Var Var Var

(< 1 giin)
Saydam Var Yok Az Var
coziilebilir
fenol deriveleri
Kuarterner Var Var Yok Yok

amonyum bilesikleri

(VRE) veya diger antibiyotiklere direncli ve yliksek virtilansh [Ebola, Lassa, Severe
Acute Respiratory Syndrome (SARS) viriisleri] mikroorganizmalar ile kolonize ya da
infekte hastalarda kullanilan tibbi malzemelerin dekontaminasyonu ic¢in standart
sterilizasyon ve dezenfeksiyon prosediirlerinin uygulanmasi énerilmektedir.

Dezenfeksiyona en direncli mikroorganizmalar olan prionlarin dekontaminas-
yonu i¢in sinirli sayida kimyasalin etkili oldugu belirtilmektedir (Tablo 12).

Yukaridaki bilgiler 1s181nda secilecek dezenfektanlar, her kullanim i¢in {ireti-
cinin 6nerdigi konsantrasyonlarda, dogru siirelerle ve/veya uygulama sayis1 kadar
kullanilmali ve kapakli, plastik, temiz siselerde saklanmalidir. Direncli bakteriler
kontaminasyona neden olabilecegi icin siseler tam bosalmadan {izerine ekleme
yapilmamali ve doldurulmadan 6nce iyice temizlenmis olmalidir. Yikama-dezen-
feksiyon makinelerinde kullanilacak dezenfektanlarin kopiksiliz, kolay durula-
nan ve deterjanlarla uyumlu olmasi gerekmektedir.

PAS OLUSUMLU YUZEY DEGISIMLERI-KULLANILAN
KIMYASALLAR

Uygulamalar sirasinda zamanla farkh tibbi ara¢larda, kimyasal ve/veya fizik-
sel etkilerden dolay: ylizeyde baslayan degisimler ortaya cikmaktadir. Bu ylizey
degisimleri kullanimdan kaynaklanmamigsa, olusum nedenleri tekrar kullanima
hazirlama slirecinde aranmalidir.

Yiizey degisimlerini 6nlemek ve gidermek i¢in gerektiginde sistematik bir sira-
nin takip edilmesi gerekmektedir:

86 5. Ulusal Sterilizasyon Dezenfeksiyon Kongresi - 2007




Zeynep SENSES

Teo0q 1I9TUI}0IJ

Ipireyed

JT[TURTN T[}IST] 933 TUITST

IeA0q TULISAdZNA 9IAdS A JSIQ[ ‘T

IITesyL

ITY9198 1qI¥ e} T[WRAdP

UTUTS9}TAT}N[B UNUOASN]OS ULTO B}S{RWI[TURT[NS]
(unsS gg-$T) ITpesty

TNIWQ UTPTYSPTRINNIS STWIPS SATISE 9A
IT[0J08 ISOWI[IPd SAT}IE UIST WIUR[[NS]
JITPURILLIT

909J0p UOS UIST LIB[UBIUOW BZONNUI dA LI9(T
I9pa amSeoy]

uLresIire nyop Stwstded akoznk aa uesy
an$eaek ua}adsTu IS9}IAT)NE [9ATID)SRONIIAL
Inpnnsos] 10Tps SLIYE.} 9A UTHSIS]

IIpeIep gI-G ‘dnjo a}xpou1a3sQs
TRI[I[3[Ie] 9103 SIS 1S9INS WSTST
ITPOJ[AWILIIPIq IFTPAUID SINSeOY

TurreryIpae nyop Stwstded akaznk aa uesy

ITPASPUITLITPTI NFNPTO

NWNAN [SWWSNW S[IS[[RAIS}RIA
3[04 NSN30 10IPd ZIs}eyey
ZOUI[9J08 TSOWIIPD ATV
IIPII¥3O T[ZTH

I1{e198 jees

0T-9 UIT TWSST UOASEZILID}S

ZOWLIDA JRJIRZ SULID[R0I9W ZBYID IqqLT,
J1Ie ep epuIdiprea ulfeAIajew Jruesio
nuNAN (oUW NW J[IS[[RAIS}RIA

znon ua}adsIN

JIIqBIIUEINY

Urd1 LIB[ZeYIo 1Z9)Soue

9A TIR[ZRUID [ARDI)}-TUR)
1Ie[[oA wnunfos ‘doysopuy
NUOATISYOJUSZoP A9zZNp YosynLk
urrerdere reAnp BAIST

JITURTINY] YeTe[o

urgAek urd1 LIe[Zeylo 1zajsoue
9A LIB[ZEYID IABDI)}-TUE)
1re[[o£ wnunjos ‘doysopuy
NUOAISYOJUZap Adznp
SosynA uLrerdee maeAnp
RATST-NUOASBINULIO} I, 5%

FYPPTRTR}F-0310

YepreIMID

ueflejuesezoq

uelejueay

DeWe wiue[nyy

ue)oJuUaZI(

‘Lreffejuesezop 9a [ejuese ULIR[UBZI[LI)S [eSeAWTY] ‘0T O[qE],

87

5. Ulusal Sterilizasyon Dezenfeksiyon Kongresi - 2007



Dezenfektor Soluisyonlari, Pas Sokiiciiler, Alet Koruyucu ve Parlaticilar ve Se¢imi

Inunng ISTy}o ATZ0J0Y
QULIOZI ONUIS ITyeq ‘WNAUTWN[Y
INJo 1IeSey Z0S IPPIO 9SIOPd SBWI],
IIPI[I}9 HBIR]O [PUOATSHUO]

9P WY I}OWZO0Y WY ISRUIRUWI[O
dnjo num4n (Snwms/[exru

anfeq ‘Guriard) ofIo[[eAIDIRIN

JT[TURTNS T[}ISTY 933 TUIT3]

ISTI¥}9 NUNUOATISYUO]

1sewrewr[o dnjo nfuwnAn (oxqurd Ireq
Surard ‘unsany]) s(IvTeAI)RIN

N0 UTHSS3L
URJLLIT T[}9AANS]

(sadoos sndwfijp) mpniunin
S[IS[I9WIO)SBD 9A JoT¥I}seld Io[[eIdoIN
3[04 NSN30 1OTPa STIYR)} 9A ZIS)eyey
ILIT}}IR TUISRWLIT}Se I eZNn
ULIB[RWZTURSIOOINTUI

oA TeAIojRW YIURSIO

ZOUIQJOF TSOWIIPD dATINY

3[0& NSN3{03] 1OTPd SLIYE} 9A ZISjeyry]
ZOUINQIOF TSOWIIPD dATINY

NUOATIS{oJUaZap

ULIS[SUL] }3BIUOY JesSnwng
NUOATISOJUIZIP A9ZNP HosINA
urrerdossopua 1qISYoLd
IIPUR]NDJUSZOP A9zZNP

{OSNA NUOASBIJUBSUOY 9%,

JI[TURINY

YRIBIO URILI9)S [BSRAWITS]
URZI[LI9)S 9A

UB)NRJUSZap A3ZNp oS nA
UTIT Je[ZeYId T[IeAnp eATST

II[TUR[N3] BPUNUOASBUTWERIUONIP

UTULIS[UICRY JoATUS
S1(0T0ATqOINTUI NULIO ZB)
II[TUR[[NY] BPULIR[ZBYID

ZI[eATPOUWIAY 9PJIS[ZOIoW 1Zeg

11s37010d
usfoIpty

J1s37010d
ualoapry
/11se q1jeselad

S{1SyOog, JI}JTI3[E ep ePUISI[IeA JIPILITUTS TWITUR[[NI] JBIR[O
srrusfoutsaesy ureAIojewW JTURsIQ uele uapa 9ZITII9)S TeSeAWTS] JTYOPTRULIO ]
Lreffejueseza(q effejuesy Dewe wiue[nyy ue)YIJUIZI(

‘(rueaadp) weffejuesezop aa [ejuese ULIR[URZI[LII)S [eSeAWIY] ‘(0T O[qRL

5. Ulusal Sterilizasyon Dezenfeksiyon Kongresi - 2007

88



Zeynep SENSES

ITJJT33e P BPUISI[IRA UI[RAIS)BW IURSIO
ZewyeIIq Y1)Ie

T[IeJeZ URPUISIIR JI[ZBS 9A 9IA])

(1seans ewrenSAn ‘1st ‘nuokznjiad

[BUBY ‘NUOASBIIUBSUOY UNUOAST[IP)
ITUR[SeS UOASBZIPIEPUER)S BpRWERNSAN
Inanpio efziy trerrodsg

IIPIZep Iqe)s SPUISTPIIPa anfIq Texje nigop ararkeznd

Jnuning ISt} AIZOJIO] nidoas{tuu oA urejoad ‘znyg,

Jpieyed ZoUI}o 9[NSROY TULIRYI}IER

Jedel 1Iesey 119p oA Z03 IPPID nyjop StwiStdes akaznA oA ue3f

I[IqeARWIIO UNSAN ISBWTUR[[NY JINPN[WNAN S[[RAIS}RUW 9A }9T€ I[}1599 0J)

Igjes{rput yilojo1q apisTwe(zos unny (0°H C0 ‘yise srese)
JI[TURTNY] UTIT IN33SOP S[AIAIS LIS[UNI()

J9[I9TE YR09[Iga[IIR¥eq dratpTep auIdt zrurex JTeded uoAsezIfria)s
(rumSeryewr 1Aeurerdesy aprey 1ATS (D,6G-06) epIst néSnqg

wnAurwnre) IJprigep undAn urdt [efiojewr 1zeg (eM13{ep GH-0g) ITPIBA NSNIHIS T[ZTH

Ins$nuop aualIsso aA ng

ZRUINBJIIQ NI}I. IS0} ISADIIq 9A 9IAJ])
3o 1Z2TH

UBPISYO I[}OAANTI]

I9Pd dATRUT wnipliodsordfii)

ZouI}o 9[nNseoy]

TuLreryIpae nyop Stwstded akaznk aa uesy

INSTWIIRIN Zeylo UIdI
TWIUR[[NY] BPUOASLIJUBSUOI]
SOSINA UeIUR[NI{

eJe[0 UR[LId}S TESBATITS]
URZI[LI9)S 9A

URJOJUIZIP A2ZNP HosYNA
Uurd1 Je[zeyrod I[IeAnp eA1sy

IIIUBTNY] SPUTSI[ZIWS)
eATICOW 9A TeAND ‘Ueqe)}
9PULIS[o}IUN WINR]

HI[Ses A (UR}NOJUIZIP KozNp
Mé$np NUOASeIIUBSUOY €%
II[TUR[INY] YRIR[O URZI[LIOIS
TeseAWIs] NUOASBIJUBSUO]
sesynk eyeq

IS J1jesetod

uejlejuesezaq uelejueay

newe wiuemyy

ue)oyuUdZI

‘(rueaadp) wreffejuesezop aa [ejuese ULIR[URZI[LII)S [eSAWIY "0 O[qRL

89

5. Ulusal Sterilizasyon Dezenfeksiyon Kongresi - 2007



Dezenfektor Soluisyonlari, Pas Sokiiciiler, Alet Koruyucu ve Parlaticilar ve Se¢imi

‘(AT[TUR[NY BPIRTUOASTI[IP IYOPULISZN LIS[}ONI}0 UNIN) Je[uel1a}op PISTULISS I[HI$SIq WNAUOWE JoUIolIens] (3 ‘(I[Tue[mnsy
BPIRIUOASNIIP T9PULIIZN LI[}ONI}2 UNIN) Je[uelIa)op PISTULISS I0JOPOAT :f ‘(I[TUR[[NY] BPIRIUOASNIIP IOPULIDZN LIS[}9¥I}9 UNJn) Jejuelia)ap prsTuiies qIjousq :I
(2171pe 9pTe Jor3{ wdd (QT IITIPd SNTIP BpUTURIO (0G:T NANS J§eWeS 6g'¢%) Jopsiodiy wmipos ‘H (06-0L%) 103[e [1doxdozr eAoA [ =D ‘(11319 ATZ0I03 oI
-oT191®R Te19W ‘IITIPa 9pTe JoTy wdd (T ‘II[IPS SNIIP BPUIURIO (G:T NANS II§ewed Gz G%) }I0T3{odIy WNAPoS : ‘U0AsezLIO}sed [TWaU BXIEP (€ 9P, D.0L BIUOS Ud}
-YIpu[zIwa) [T uelrela( :y ‘(I3 ATZ0I0Y dId[[eldwW) Jise ¥1jaserad 80’0 % oA J1syjorad usloxpry 19% ‘jise yrjeserad HN[EE 0% oA 1syo1ad usloIpry (ILGE L% A
‘(Sutard ‘ospurd ‘arspeq Sturutse) 41ssjored uLloIPIY HIG L% 1D “VIUSPIE[R}F-04I0 HI[,CG 0% € ‘VRUS/[OUS} $9'T% + FYIPIRINNIS G6'0% ‘WUIP[eIINS HI[,5%< 'V
IIPIPWUSTUQ ISBWSN[O UTULIR[YN[S0Q BARY 9A I[RWUR[SES ISOUI}0 ZNJNU SUTST UTUSWSZ[BRW UTUR}NJUSZI( ¢
‘(eYTBP G OTT MYIPTRININIS G'5% 9P,D0GE) IBSTY TURWEZ BWRINSAN 9T ISRWLIR UTUDIIATINE N BPIST JOSNA 9A 193]
-IL193SQS 9}1ATINR T[ZTY ISIRY SI9[LI9}NRAONTW NYULY) (BPeNINeP ZT 9P,D.0% IUSP[R[e}1J-0310) ILIT}S0[3{03195 UOAISYSJUSZap BPURWEZ BSTY BUED JR[UR}{OJUIZOP
T[OATADS JOSYNA 1zeg IIPWIIUQA IIq II[TUSANS UTHT ISOWTNLIMPIQ ULISTLIINBONTW ZOTNIIQNIUOU dA $150)n042qn] "I 1sewided ewrerndAn ot J1yapreIo|sd J11,2%
9P, D02 BYINEP (Z ZB UY INPIOZ 0 LIS[OWUS[ZIWD] S[I[[9Z0 Ud1 ngnpjo 1jdey s[Io[LI9)yeq oA [RAID)RW TUBSIO 1I9]A9ZNA JOFIP 9A TIR[[RULY AIPZISID}RA 9Ins 1]
-eI3ep (T ULST NUOAISYOFUSZOP UTUSWDZ[EW J03I1g npunsAn 3{05 Sewue[NgAN 1[21s UNzn ULIE[UE}{DJUZIpP UIST ISSUWI[IPd JOA UNUNWIN] ULIE[EWZIUBSIOOI I ,
I[IGRTIIDS TRTUR)NIFUSZIP 1[2ATADS HasHNA 118 15139205 M1, wdd 0001
UNIOTY UTST NUOATS]OJUSZOP UTUSUWIOZ[BUWI N dPIS[WN[O] TZB( UIIT 1§909TIqe[0 Uapau esenq zeided rrersjue) 1deIa)jolpry JeOUY II[IGOUSZIUIS) B[IBTUR) ]
-U9ZaP T[A9ZNP BLIO YIISIPS [NORY JRIR[O JO[A9zZNA URKRWI]O NIILIY S[YI[[oUaS LIR[yUR)} IdRIS}0IPTY USPs Sewd] o[l LI9p Snwnzoq NSN[uning urdt aans Irq esrsy 1

(TTewan$ese nwNAn BlIB[[eSRAWIY UI[RAIS}RUI)

d‘a‘av'dv Id[19[® YousH

o) (trreurewride£ ewe[nSAn epeIRII]) 9I)9WOWLId) [€)I 9A [RIQ
(Tewan$ese nwNAN BlIB[[RSBRAWIY UI[RAIS}RUI)

an‘awv IR[ZRYID USIdII SUd|

(tTrewraT}Seae ISI[ITURARD BAIST 9A NWNAN BLIBR[[ESEAWIY UITRAID)RUI)

‘(I[PWULTUQ TSBWSN]O UTULIB[YN[SOQ BARY 9A T[RWUR[SES ISOW} ZNJNu auldl

IA‘7‘ao4awVv UTUSWIOZ[RW UTUR}NIJUSZIP) Id[Id)d)ey| 9A Id[dn) ua[rarjog
(TTewTLIT}SBIR NWNAN BIIR][RSRAWIIY

urfeAIajew) (I[PWUITUQ ISBWSNO UTULIR[YNISOQ BABY A T[BWUR[SES ISOUI}D

AA‘D gV 2Znjnu suldl UTUSWSZ[RW UTUR}{OJUSZOP) I9[1d)a)ey] 9 19[dn) 1pyjedey juse[d
I‘9‘an‘gaw (TTewraTSeIe NWNAN BIIR[[ESRAWIY UT[BAIS}EW) II[AIZNA IS ZNSZNINg

MTTHD ri1'oua
aidek 'z aiidesk
eXIep 0T S xqides exryep exIep 0g-g1
ewrenSAn 01 S ewensAn ‘9P, Do0¢ eweSAnN
(sews} T LI9pP (sewd} ot LI9pP
StwrewTnzoq (ToToWIaZTRW $nwnzoq
ngnuning uelew[o LIy ngnuning elea
REICInEVAL0s ,Hpﬂwﬁwﬂmﬁ (d1rey 130 $1p) BZOYNW
UBABWO MI}LIY) MTJLI-11e£ 1ZB(Q)  ‘QWLZ[BW MI}LIN-TIeA)
1241498 ynéng I[9AIAQS B I[9ATAQS YAsYNX

TWIUQA UOAISYOJUIZI( QUIRZ[RIAI

“LIS[AATAQS WITURI[NY 9A Te[UR)YIFUIZA( ‘TT O[E],

5. Ulusal Sterilizasyon Dezenfeksiyon Kongresi - 2007

90



Zeynep SENSES

Tablo 12. Prionlarin dezenfeksiyonunda etkisiz ve etkili olan dezenfektanlar.

Etkisiz dezenfektanlar Etkili dezenfektanlar
(1 saatte < 3-log azalma) (1 saatte > 3-log azalma)
Alkol (%50°1ik) Ure 4-8 M Klor (> 1000 ppm)
Amonyak (1.0 M) Perasetik asit Guanidin tiyosiyanat
Klordioksit (50 ppm) Fenol/fenol deriveleri (%0.6’11k) NaOH (> 1 N)

Formaldehit (%3.7°1ik) Potasyum permanganat (%0.1-0.8’1ik) Fenol deriveleri (> %0.9)
Gluteraldehit (%5°1ik) Sodyum deoksikolat (%51ik)

Hidroklorik asit (1.0 N) Sodyum dodesil stlfat (%0.5-5’1ik)

Hidrojen peroksit (%3’1iik) Tego (%51ik)

Iyot (%21ik) Triton X-100 (%1-51ik)

e Tirlniin, kaynaginin ve nedeninin belirlenmesi,

¢ Risklerin tahmin edilmesi,

e Giderilmesi i¢in gerektiginde iiretici tavsiyelerinin uygulanmasi,

e Onlemlerin alinmas1 ve tekrar hazirlama siirecine gegerlilik kazandirilmasi,

Tibbi malzemelerde goriilen pas olusumlu yiizey degisimleri ve bertaraf edil-
mesi i¢cin asagida belirtilen basamaklarin bilinmesi yararli olacaktir:

Mineral/Silikat Kaplamalar
Olusma nedenleri:

e Iyon degistiricileri ve ters osmoz su aritma tesisleriyle demineralize su elde
etme sirasinda silisik asit sizintisi,

e Makineyle tekrar kullamima hazirlama sirasinda yetersiz ara durulamada
son yikama asamasinda silikatli deterjanlarin sizmasi,

e Makineyle tekrar kullanima hazirlama veya buharli kondensatta son duru-
lama suyunda mineral icerik maddeleri (bakir vb.) bulunmasidir.

Goriildiigii malzemeler:

e Cerrahi aletler, temizlik ve dezenfeksiyon cihazlari, sterilizasyon odalari.
Goriillme sekli:

e Korozyon s6z konusu degildir, kozmetik etki var, hijyenik risk yoktur.

e Sari-kahverengi ile mavi-mor arasi renktedir.

Giderilmesi:

e Mineral kaplamalarda tretici tarafindan tavsiye edilen 6zel deterjanlarla
asitli temel temizlik yapilir.
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e Silikat kaplamalarda, fulorik asit iceren maddelerle gerceklestirilebilir.
Alinacak onlemler:

e Makineyle tekrar kullanima hazirlama sirasinda silisik asitsiz, demineralize
suyla tekrar durulama yapilmalidir.

Asagidaki islemlere bagli olarak deterjanlarin tasinmasi 6nlenmelidir;

e Kepceli bosluklar: olan malzemelerin (bobrek kiivet gibi) dogru yerlesti-
rilmesi ve tutturulmas: gereklidir.

* Dozaj tertibatinin dogru fonksiyon gérmesi saglanmalidir.

e Makineyle tekrar kullanima hazirlama sirasinda yeterli notralizasyon ve
ara durulama yapilmalidir.

e EN 285 (Ek B, Tab. B.1.) veya DIN 58946 Kisim 6’ya gore buharla sterili-
zasyonda su kalitesi saglanmalidir.

Oyuklasma Korozyonu
Olusma nedenleri:

e Halojeniir iyonlarinin (bromidler, iyoditler) etki etmesiyle, 6zellikle alet ce-
liklerinin pasif tabakasindan gecen kloridler,

e Uzun slire yapisan kan, cerahat, sekret gibi organik artiklar,

 Ozellikle klorid icerikli sivilarin konsantrasyonlarinin artmasi veya kuru-
masidir (son durulama suyunda yiliksek klorid orani, aletler tizerinde serum fiz-
yolojik).

Goriildiigii malzemeler:
e Paslanmaz celik.
Goriillme sekli:

e Fabrikadan yeni cikan aletler, heniiz ince olan pasif tabakalarindan dolay:
kloridli maddelere olan hassasiyetleri nedeniyle olusan, etraflarinda kirmizi kah-
verengi ve renkli parlak korozyon tirtinleri bulunan igne deligi seklindeki koroz-
yon delikleridir.

Giderilmesi:

e Korozyon urtinleri, tiretici bilgilerine gore asitli temel deterjanlarla coziile-
bilir.

e Kalan korozyon delikleri gerektiginde tiretici/tamir servisince mekanik bir
islemle giderilebilir.

Alinacak onlemler:

e Kloridle indiiklenen delinmeler az kloridli su kaliteleri, organik artiklarin
minimize edilmesi ve kloridli sivilarin diger etkilerinin (alet celigi tizerinde serum
fizyolojik vb.) azaltilmasiyla biiytk ¢lctide 6nlenebilmektedir.
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Yiizey Korozyonu

Olusma nedenleri ve goriildiigii malzemeler:

e Paslanmaz c¢elikte uzun siireli su/nem (kondensat) etkisiyle,

e Kobalt bagh volfram karbitinden (= WC/CO) sinterlenmis tungsten karbitte,
e Lehim yerlerinde,

¢ Eloksalda asit veya alkali madde etkisiyle.

Goriillme sekli:

e Paslanmaz celikte genelde esit, mat gri ylizey asinmasi, siklikla da dolayl hasar,

e Ozel celikten mamul olmayan tiriinlerde (6rnegin; nester bicaklar1 veya pas-
lanmaz celikten imal edilmemis ve krom kapli ylizeyi zedelenmis veya kalkmis es-
ki aletler) genelde mat siyah ylizey altinda asir1 pas,

e Dogal eloksalda beyaz-gri korozyon triinleri, yogun asinmada krater,

¢ Renkli eloksalda renk yogunlugunun azalmasi, rengin tamamaiyla kaybzi, yo-
gun asinmada renk degisimleri ve malzeme agsinmasi,

e WC/CO’dan mamul sinterlenmis tungsten karbit tabakalarinda ve lehim yer-
lerinde malzeme asinmasi.

Giderilmesi:

e Paslanmaz celikte, malzemenin icine fazla islenmemisse pas asitli temel te-
mizlik maddeleriyle giderilir veya gerektiginde lehim yerleri alet iireticisi veya
vasifli tamir servisi tarafindan mekanik olarak tekrar kullanima hazirlanir.

e Eloksal ve sinterlenmis WC/CO’dan mamul sinterlenmis tungsten karbitte
giderilemez.

Alinacak onlemler:

¢ Paslanmaz celikli WC/CO’dan mamul sinterlenmis tungsten karbit ve lehim-
li aletlerde asitli temizlik maddeleri ve notralizasyon maddelerinin kullanim tav-
siyelerine uyulmali,

e Celikten mamul tek kullanimlik tirtinleri veya tabakasi hasarli eski gelik
aletleri ayirmali ve paslanmaz celik tirtinleriyle degistirilmeli,

e Uzun siliren su nemi (kondensat) etkisi 6nlenmeli,
¢ Eloksalda notr pH ortaminda islenmelidir.
Kontak Korozyonu

Olusma nedenleri:

e Paslanmaz celik/paslanmaz celik ham madde kombinasyonu olan aletlerde
sadece temizleme isleminden sonra goriilebilir,

e Temas noktalarindaki mikro stirtinmeler pasif tabakanin kismen asinmasi-
na neden olmaktadir,
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e Karmasik aletlerde (eski ve yeni aletler) mevcut olan paslanmaz celik/renkli
metalden olusan klasik ham madde kombinasyonu seklinde, korozyon tiirti hem
temizlik hem de sterilizasyon sirasinda ya hasarli ve/veya kapanmamis krom ve-
ya nikel tabakasinda ortaya cikmaktadir (6rnegin; ici oyuk saplarda veya yara
kancalarinda).

Goriildiigii malzemeler:

e Paslanmaz celik/paslanmaz celik ham madde kombinasyonlarindan mamul
aletlerde kiiciik nokta ve halka seklinde, kahverengi-mavi renk degisimleri ve
kontak yerlerinde hafif korozyon kaplamasi olusumu gorilebilir. Bu kontak ko-
rozyonu sekli genelde oyuklagsma korozyonu ile karigtirilmaktadir. Ancak iyice
bakildiginda, korozyon yerinin ortasinda delik olusmadigi, ¢cok kiicik, diiz asin-
mis bir ylizey yapisi oldugu goriilebilir.

e Kontak korozyonunun klasik seklini paslanmaz celik/renkli metal (giimiis, pi-
ring, bakir) ham madde kombinasyonu olusturmaktadir. Duruma gore kontak yeri
alaninda, ancak bunun da disinda korozyon bozukluklarina neden olmaktadir.

Giderme onerileri:

e Paslanmaz celik/paslanmaz celik ham madde kombinasyonunda kontak ko-
rozyon belirtilerinde ytizey degisiminin giderilmesi gerekli degildir, ¢clinkii bu be-
lirti diistik kaplama miktarindan dolay:1 ne asinmis ne de asinmamis aletler icin
bir tehlike tegkil etmemektedir. Deneyimlere gére olusan yiizey belirtileri birkac
tekrar kullanima hazirlama devrinden sonra kaybolmaktadir. Asitli maddelerin
kullaniminda (notralizasyon maddeleri) kaplamalar genellikle hemen yok olur ve
ayni zamanda hizlanmis bir pasiflesme etkisine neden olur.

¢ Nikel veya krom kapli aletlerin ¢6ziilmiis koruyucu tabakalar: kontak koroz-
yonuna neden olduklarinda sorunun giderilmesi (tamir vb. ile) genellikle miimkiin
olmamaktadir, gerektiginde tireticisine danisilmalidir.

Onleme tedbirleri:

e Temizlik sirasinda paslanmaz celik/paslanmaz celik ham madde kombinas-
yonunda olas1 titresimlere neden olan durumlar 6nlenmelidir (6rnegin; temizleme
ve sterilizasyon cihazinin saglam yerlestirilmesi).

e Asir1 hasarli/¢coziilmis tabakasi olan nikel ve krom kapli aletler ayrilmali ve
mimkiinse paslanmaz celik aletlerle degistirilmelidir.

Yabanci ve Film Pasi/Dolayli Pas

Olusma nedenleri ve goriildiigii malzemeler:

e Boru sisteminden pas parcaciklarinin girmesi,
e Demirli veya pasli su, pash buhar,

e Korozyona dayanikli olmayan tek kullanimlik celikten (6rnegin; nester, nes-
ter bicag1 tutucusu disli cark mandali, konteyner filtre tutucusu bicaklar:) olusan
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araclarda korozyon triinleri (= pas) ¢rnegin; sterilizasyon silirecinde c¢oziinerek
baska aletlere dagilmasi,

e Koruyucu tabakasi hasarli veya ¢6ziilmiis olan korozyona dayanikli olmayan
celiklerin (genellikle “eski aletler”) tekrar kullanima hazirlanmasi sirasinda orta-
ma pas dagilmasi.

Goriillme sekli:
e Ayri, diizensiz sekilde dagilmis pas parcaciklari,
e Kahverengi, genelde lokal, sinirli korozyon ¢okiintiisii/pas kaplamasi,

e Agir paslanmis triinlerle dogrudan biiyik ylizeyli temasta dolayli hasar ola-
rak “alet izleri” olusmasi.

Giderilmesi:

e Hafif/ylizeysel aginmada asitli bir temel deterjanla (sadece paslanmaz celik-
te) giderilip giderilemedigi kontrol edilebilir. Ardindan ylizeyin hasarsiz olmasi
mutlaka kontrol edilmelidir.

* Yiizey asinmasi fazla ilerlememisse, alet gerektiginde tiretici veya vasifl ta-
mir servisi tarafindan da tekrar mekanik olarak kullanima hazirlanabilir.

Alimacak onlemler:

e Celikten mamul tek kullanimlik trtinlerin tekrar kullanima hazirlanmalar:
uygun degildir.

e Paslanmaz olmayan malzemeler ayrilmali veya ayr1 isleme tabi tutulmalidir.
e Ucuz tirtinlerin kullanilmasi (6rnegin; yap1 marketi esantiyonlar:1) 6nlenmelidir.

¢ Boru sistemlerinde pas/pas parcaciklarinin girmesini énleyen yapisal tedbir-
ler (6rnegin; yikama/dezenfeksiyon makinesine veya sterilizatore giristen once
mekanik bir filtre yerlestirilmesi) uygulanmalidir.

Aralik Korozyonu
Olusma nedenleri ve goriildiigii malzemeler:

e Aralik korozyonu yetersiz kurutma gibi ortam kosullar1 mevcut oldugunda
kritik aralik kisimlarinda olugsmaktadir. Bu sirada pasif tabaka asinmaktadir. Ok-
sijen girisinin engellenmesinden dolay1 bu yer rejenere olamaz ve nem girisiyle ve
sonra ¢zellikle artmis tuz konsantrasyonlarindan dolay: aralikta pas olugsmaktadir.

e Aralik korozyonu metal ve baska ham maddeler arasindaki araliklarda da
olusabilir.

Goriillme sekli:

e Aralik korozyonu lokal hizlanan bir korozyondur ve sadece aralik kisimla-

rinda korozyon cokeltilerine neden olur (iki penset parcasinin eklem araliklarin-
da veya preslenmis veya vidalanmig calisma uclarinda).
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e Aralik korozyonu siklikla ¢ikartilmamais (genellikle organik) artiklarla karig-
tirilmaktadir.

Giderilmesi:
e Maruz kalmig aletler {iretici bilgilerine gore isleme tabi tutulmalidir.

e Alet Uretici veya yetkili ve vasifli tamir servisi tarafindan mekanik olarak
onarilmalidir.

Alinacak onlemler:

e Kaba pislikler hemen giderilmelidir (bu korozyon tiriini onlemenin en
onemli tedbiri, dar aralik ve eklem kisimlarinin yeterli kurutulmasidir).

e Son durulamada diigiik tuz yuki saglanmalidir (demineralize su).
Plastik/Lastik Eskime

Olusma nedenleri:

e Kuru sicaklik etkisi,

e Depolama sirasinda esneme ve asiri gerilme,

e Glines 15181/ultraviyole (UV) 1s1n1,

e Oksijen etki stiresi (oksidasyon, asil eskime),

e Ozon etki stiresi.

Goriillme sekli:

e Lastik ve lateks tirtinlerde kahverengiye boyanma ve bazen catlak olusumu,
e Yumusama veya sertlesme,

e Bircogunda sararma ve sertlesme,

e Silikonlu elastomerlerde sararma (eskimeye kars: ¢ok dayaniklidir).
Giderilmesi:

e Mumkiin degildir.

Alinacak onlemler:

e Plastik/lastik malzeme 151k ve sicaktan korunmus olarak depolanmalidir.
Plastik/Lastik Sisme

Olusma nedenleri ve goriildiigii malzemeler:

e Sigmeler gaz veya sivilarin ylizeye girmesinden kaynaklanmaktadir. Sisme-
ler gecebilir ve gecici olarak ugucu ¢ozeltilerin ve spreylerin itici gazlarindan do-
lay1 olusabilir. Ayn etki, lastik ve belirli plastikler anestezi gazlariyla temas etti-
ginde gecerlidir. Tamir edilemeyen sismeler ise yaglarla temas (parafin yagi), va-
zelin ve uygun olmayan dezenfektanlardan (fenol tiirevleri vb.) kaynaklanabilir.
Silikonlu kaucuk spreylerin itici ve anestezi gazlarindan tamir edilebilir sekilde
etkilenmektedir. Silikonlu yaglar, solventler ve bazi dezenfektan maddelerin
(aminler) etkilerine karsi ise tamir edilemez sekilde tepki gosterir.
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Goriillme sekli:

e Plastik, lastik veya latekste ylizeylerde sislik, yumusama ve yapisiklik,

e Ince yanakli parcalarda patlama ve yirtilma,

e Gozenek olusumu/sertlesme.

Giderilmesi:

e Miimkiin degildir.

Alinacak onlemler:

e Ham maddeye gore temasi 6nleyiniz (kaynag: ve nedenlerini dikkate alarak).
Plastik/Gerilme Catlamasi

Olusma nedenleri ve goriildiigii malzemeler:

e Gerilmeli korozyon catlamasi, polistilfonda goriliir, catlaklik ve kiriklara
neden olur.

Goriillme sekli:

e Gerilim catlamalar: cogunlukla tiretime bagl olarak, yliksek “imalata” bag-
1 gerilimlerin oldugu tibbi ara¢ kisimlarinda olusmaktadir.

e Tekrar kullanima hazirlamada belirli sartlarda (yetersiz durulama, yiksek
sicaklik, belirli ylizey aktif kimyasal maddeler vb.) bu kisimlarda catlaklar olus-
maktadir.

Giderilmesi:
e Miimkiin degildir.
Alinacak onlemler:

 Ornegin; polisiilfon parcalarinda, iiretim stirecinde uygun temperlemeyle ge-
rilimler en aza indirilebilir. Tekrar kullanima hazirlamayla ilgili tiretici bilgileri-
ne dikkat edilmesi gerekmektedir.

Biutinligi bozulmamis tibbi malzemeler tizerindeki pas olusumunu 6nlemenin
soklip atmaya calismaktan daha pratik oldugu durumlar s6z konusu olabilir. Bu
amacla bazi korozyon inhibitérlerinden yararlanlabilir.

Cozeltideki korozyon tirtintinii harcayan korozif tiiketiciler (scavenger inhibi-
tors) sulu cozeltiden oksijeni indirgenme tepkimesiyle harcar ve korozyonda ka-
todik tepkimeyi oksijenin indirgenmesinin denetledigi ortamlarda ¢ok etkin, kuv-
vetli asit ¢ozeltilerde etkin degildir. Bu grup inhibitorlere 6rnek olarak, sodyum
stilfit ve hidrazin verilebilir. Buhar fazi inhibitorleri (VCI), organik adsorpsiyon
tipi inhibitorlerine ¢cok benzer ve ¢ok yiiksek buhar basincina sahiptir. Metale
dogrudan degmeyecek sekilde yerlestirilerek metallerin atmosferik korozyonunu
onlemek icin kullanilir. Metalin yakinina yerlestirilen bu maddeler sublimasyon
ve kondanzasyon ile metalin yiizeyine gecer. Ancak paket, makine veya depo ici
gibi kapali bir ¢evre i¢inde etkindir. Bu inhibitérler buhar basinclar: ytiksek olan
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alifatik siklik amin ve nitritlerdir. Disikloheksilamonyumun nitrit ve karbonatla-
r1, sikloheksilamin ve heksametilenaminin tuzlar1 gibi buharlasabilen maddeler
bu gruba ornektir. Metal ylizeyle kontak olusunca bu tuzlarin buharlar1 yogunla-
sir ve koruyucu iyonlar: serbestlestirmek i¢cin nemle hidrolize olur. Buhar fazi in-
hibitortu emdirilmis ambalaj kagitlar: korozyonu azaltmak icin paketlemede kul-
lanilir. Inhibitérler yeterince kullanilmaz, 6zellikle kiigiik derigsimlerde kullanilir-
sa cogu cukurcuk korozyonu gibi yerel korozyonlara neden olur. Buna goére ¢ok az
miktarda inhibitér kullanmak hi¢ kullanmamaktan daha zararlidir. Bu sakinca-
dan kacinmak icin inhibitérin asirisi eklenmeli ve inhibitor miktar: uygun ara-
liklarla kontrol edilmelidir.

Inhibitérler metallerin bircok ortamdaki korozyonunu azaltmada basariyla
kullanilmakta ise de, bunlarin korozyonun 6nlenmesi amaciyla kullanilmalarinda
bazi sinirlamalar: oldugu mutlaka dikkate alinmalidir:

e Inhibitérler her sisteme katilamaz, katigkilar olusturur,

¢ Inhibitérlerin ¢ogu zehirlidir,

e Kapali koroziv ortamlarda kullanilabilir,

e Genel olarak bir kez kullanilip atilacak sistemler icin ekonomik degildir,

e Koroziv maddenin derisimi ve sicaklig1 artti81 zaman etkinliklerini hizla yi-
tirir.

Inhibitérlerin koroziv madde, sicaklik derisim bolgesi ve metale 6zgii olduklar:
kesinlikle unutulmamalidir. Korozyon riski olan ortamlarda kullanilacak korozyon
inhibitoriiniin tipi ve derisimi genellikle ampirik laboratuvar testleriyle belirlenir
ve bu bilgi genel olarak s6z konusu inhibitori tireten firmadan alinabilir.

ALETLERIN KORUNMASI/PARLATILMASI-KULLANILAN
KIMYASALLAR

Saglik calisanlar: daima, glivenilir tireticiler tarafindan dogru ham maddeler-
le titiz olarak tiretilmis tibbi aletleri kullanma beklentisindedirler. Ancak, yogun
cabalarla kullanim amacina en uygun ve tamamen iglevsel hazirlanmig bu aletle-
rin degerlerini koruma gorevinin, sunduklar: hizmetin en 6nemli parcalarindan
biri oldugunu daima akilda tutmalidirlar. Bunun saglanmasi i¢in ise aletlerin tek-
rar kullanilmak tzere daima dogru hazirlanmasi ve bakiminin yapilmasi ile yu-
kiimludiirler. Uygun metalin secimi ve dikkatle islenmesi konusunda tireticilerin
gosterdigi gayretler, ancak cerrahi aletleri kullanan kigilerin devamli ve dikkatli
Ozeni ile bogsa harcanmamig olur.

Tibbi alet yapiminda siklikla tercih edilen ve kullanici tarafindan hi¢ aginma-
yan, ¢cok saglam bir malzeme olarak bilinen ytiksek kaliteli (okside olmayan, pas-
lanmaz) ¢elik, mekanik veya kimyasal etki ya da 1s1nin etkisiyle asinabilir. Ancak
ozellikleri ve dogru kullanim1 anlasgilirsa, uzun siire ve sorunsuz kullanimi mim-
kiindiir. Ozellikle hassas ve kiiciik parcali olan mikro cerrahi aletlerin tekrar kul-
lanima itinali bir sekilde hazirlanmasi gereklidir.
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Tibbi aletlerin en 6nemli aginma nedeni, tekrar kullanima hazirlanma stirecin-
de biytik sikintilara yol acan, 6miirlerini kisaltan ve dikkatten kagmasi sonucun-
da ne yazik ki insan hayatina mal olabilen korozyon olusumudur.

Yapilan operasyonun turtiine bagli olarak, kullanimlar1 sonrasinda cerrahi
aletler tizerinde kan, soltisyon, organik artiklar, kullanimlar: sirasinda temas et-
tikleri kimyasal maddelerin artiklar: bulunabilir. Bu materyallerin ve partiktille-
rin mutlaka temizlenmesi gerekmektedir.

Tekrar kullanima dogru hazirlamanin ilk adimlari; kan durdurucu maddeler,
cilt antiseptikleri, yaglama maddeleri, asindirici ila¢ artiklarinin aletler bir yere
birakilmadan hemen 6nce temizlenmesidir.

Oyuklagsma korozyonuna ve gerilim korozyon catlamasina neden olabilecegi
icin; kesinlikle serum fizyolojik (NaCl ¢ozeltisi) icine birakilmamasi, usuliine uy-
gun olmadan “atilmamas1”, tel alet sepetlerinin asir1 doldurulmamasi, atik ve ar-
tiklar ile serum fizyolojik gibi maddelerin kirli aletlerin bulundugu kaba atilma-
masina 6zen gosterilmelidir.

Degerli metaller ve plastik malzemeler diizenli ve dikkatli bir sekilde kaba
aletlerden ayrilmali, 6zel yikama kaplar: icerisinde toplanarak temizleme islemi-
ne gecilmelidir. Aletler protein tutucu etkisi olmayan deterjan ve dezenfeksiyon
maddelerinin kombinasyonundan olusan bir ¢6zelti icinde temizlenmelidir (6rne-
gin; aldehitli dezenfektanlar tutucu bir etkiye sahiptir). Konsantrasyon, etki etme
stiresi ve gerektiginde temizlik takviye maddelerinin eklenmesiyle ilgili tiretici
bilgilerine mutlaka uyulmasi gerekmektedir. Tekrar kullanima hazirlama islemle-
rine kadar gecen uzun stireli beklemeler (6rnegin; biitiin gece veya hafta sonu) ko-
rozyon tehlikesinden dolay: énlenmelidir. Aletler alt1 saatten uzun siire dezenfek-
siyon i¢in bekletilmemelidir.

Aletler makine icine yikamaya uygun sekilde, kullanima elverisli alet tasiyici-
lar1 (6rnegin; tel sepetler) icinde yerlestirilmelidir. Etkin temizlik icin {ist iste ge-
len yiizeyleri miimkiin oldugunca azaltilmali, eklemli aletler (makaslar, klempler,
pensler) acilmalidir. Parcalarina ayrilabilir aletler demonte edilmelidir. Mikro
cerrahi aletleri icin 6zel raflar veya uygun tutma tertibatlar: kullanilmalidir. Den-
tal aletler tizerinde bulunan dolgu malzemeleri veya asitli cimento gidericisi gibi
maddeler hemen giderilmelidir, aksi halde sertlesme veya korozyon olusabilir. Mo-
torlu sistemlerin kullanildiktan hemen sonra tiretici bilgilerine gére parcalarina
ayrilmalar1 gerekmektedir. Sogutma sivilar: ve piiskiirtme enjektorlerine ait so-
kiilmiis ve tekrar kullanilabilen hortum setleri derhal durulanmali ve sizdirmaz-
lik yoniinden (gozle) kontrol edilmelidir.

Optikler ayr1 kaplar icinde isleme alinmalidir. Operatif endoskopi aletlerinde-
ki kurumus artiklar 6zellikle kritiktir, ¢linkii pislik artiklarinin dar limenler i¢in-
den cikartilmasi ¢cok zordur ve mafsallarda fonksiyon bozukluklarina neden ola-
bilirler. Bu nedenle bu tiir aletlerin kullanildiktan hemen sonra tekrar kullanima
hazirlanmasi gerekmektedir. Yiiksek frekansl aletlerdeki pihtilagsmis artiklar: gi-
dermek i¢cin %3’liikk hidrojen peroksit ¢ozeltisi icinde 6n islem Onerilmektedir.
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Yiiksek frekansli cerrahi aletlerin kulplar: ve kablolar: diger cerrahi aletler gibi
hazirlanabilir.

Hassas aletlerin hasar gérmesini 6nlemek i¢in, bunlarin éngériilen kaplar ve-
ya tutma tertibatlari i¢inde tasinmalari gerekmektedir. Fleksibl endoskoplarin
viicuda giren kisminin kullanildiktan hemen sonra, temizleyici veya temizleyi-
ci/dezenfekte edici, protein tutucu 6zelligi olmayan bir ¢6zeltiye batirilmis tiystiz
bir bezle silinmesi gerekmektedir. Kabuk baglamasini ve tikanmalari énlemek
icin emme kanali ve mevcut olan diger olasi ek kanallarin ayni ¢6zeltiyle durulan-
mas1 gerekmektedir. Tekrar kullanima hazirlamaya devam etmek i¢in tretici bil-
gilerine gore sizdirmazlik testinin yapilmasi gerekmektedir. Boylece kacaklar ve
delikler zamaninda goriliir ve sivi girmesinden kaynaklanan dolayli pahali ha-
sarlar onlenmis olur. Elastik aletler ve solunum tedavi sistemleri, tekrar kullani-
ma hazirlama silirecinde tiretici bilgilerine gore parcalarina ayrilmalidir. Bu sira-
da koniler, sizdirmazhik ytizeyleri, disli baglantilar1 ve subap tablalarina dikkat
edilmeli ve mekanik hasarlardan korunmalidir. Solunum artiklar: tekrar kullani-
ma hazirlamaya baslanmadan énce tamamiyla uzaklastiriimalidir. Olciim degeri
kaydeden aletler sadece tiretici bilgilerine gore tekrar kullanima hazirlanabilir.

Metal stirtiinmesinden dolay: hasarlar: ve dolayli korozyonu énlemek icin le-
keleri giderme asamasinda kesinlikle metal fircalar veya metal siingerler kullanil-
mamalidir.

Yeni cerrahi aletler tiretim sonrasi kaplandiklar1 koruyucu yag tabakas: ile
ambalajlanarak rafa kaldirilmaktadir. Bu ise 1s1 degisikligi nedeniyle plastik am-
balajin icinde buhar olusmasina neden olabilmektedir. Onlenmesi ise, aletin pake-
tinden ¢ikartilarak kuru havali acik depoda saklanmasi ile miimkiin olacaktir. i1k
kullanimindan 6nce mutlaka, 40-45°C 1sidaki sabunlu su ile firca yardimiyla yi-
kanarak iyice temizlenmeli ve kurutulmalidir. Bu islem sonunda ise uygun yon-
temle steril edilmeli ve depolanmalidir. Eger ilk kullanimdan 6nce temizlenmeden
sterilizasyon islemine tabi tutulursa, tizerlerinde tipki korozyona ugramis gibi te-
mizlenmesi ¢ok zor yag yaniklari olusur.

Aletlerin bakimi fonksiyon kontroliinden 6nce yapilmalidir. Bakim, klempler,
makaslar ve zimbalar gibi eklemli, kilitli, disli ve kayic1 ylizeyleri olan aletlerin
gerekli olan yerlerine itinali temizlik ve dezenfeksiyondan sonra bakim maddele-
rinin stirtilmesi ile saglanir. Stirtinme korozyonuna kars: tedbir olarak metalin
metal Uizerine silirtlinmesi énlenmelidir. Aletler isler halde saklanmalidir.

Cerrahi aletlerin bakimi;

e Parafin,

e Beyaz yag bazli,

e Gecerli farmakopiye gore biyolojik uyumlu,
e Buharla sterilizasyona dayanikl,

e Buhar geciren maddelerle yapilmalidir.
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Tibbi aletlerin bakimi silikon yagi iceren triinlerle yapilmamalidir. Bunlar
aletlerin zor islemesine neden olarak buharli sterilizasyonun etkisini tehlikeye
distirebilir.

Tibbi aletlerin bakimi mutlaka uzman kisilerce yapilmalidir.

Aletler oda sicakligina kadar sogutulmalidir. Aksi halde parcalarin hareketi
sirasinda metal asinmasi olusabilir ve “metal yiyiciler” aletlerin zor islemesine
veya fonksiyonlarini tamamen kaybetmelerine neden olabilir. Bakim maddesi el
araciligiyla tam eklem, disli ve kayic1 ylizeyler tizerine siirtilmelidir. Eklemler/ka-
yic1 ylizeyler hareket ettirilerek bakim maddesi esit bir sekilde dagitilmalidir.
Fazla goriinen bakim maddeleri tiiystiz bir bezle giderilmelidir. Bakim maddele-
rinin puskiirtme yoluyla veya makineyle uygulanmasinin, yetersiz kalmalarina
neden olabilecegi ve ayrica ek bir korozyon korumas: da saglamayacag: bildiril-
mektedir. Daldirma banyolar: mikroorganizmalar ile kontamine olma tehlikesi ta-
sidiklarindan kullanilmamalidir. Plastik ylizeylerin alet bakim maddeleriyle is-
lenmesi uygun degildir. Farkl aletler 6zel kullanim amaclarina gore uyarlanmig-
tir. Bu nedenle kontroller, kullanima uygun olmayan aletler giivenilir bir yakla-
simla ayrilacak sekilde yapilmalidir. Tereddiit durumunda uygun kontrol yéntem-
leri aletin tireticisiyle goriisiilmelidir.

Fonksiyon kontroliinden 6nce eklemli aletler ve dislisi olan aletlerin gerekli
yerleri hortumlu sprey kutusu veya damlalik sisesi kullanilarak yaglanmis olma-
lndar.

Parcalarina ayrilabilen aletlerin kontrolii monte edilmis halde yapilmalidir.
Onarima verilen aletler hijyenik nedenlerden dolay: tamamiyla yeniden tekrar
kullanima hazirlanmalidir.

Kontrolden sonra mikro cerrahi aletler nakliyat hasarlarini 6nlemek i¢in tek-
rar bu malzemeler icin tasarlanan raflarda depolanmali ve uygun tertibatlar kul-
lanarak kaymaya karsi emniyete alinmalidir.

Dental aletlerin bakimi genel olarak cerrahi aletler gibi yapilir. Ancak asagi-
daki istisnalar s6z konusudur:

e Bitlin rotatif dental aletler (matkap, frez) kurulandiktan hemen sonra, bu-
har veya sicak hava ile sterilizasyon maddeleri i¢cin uygun bir korozyondan koru-
yucu maddeyle islenmelidir.

¢ Bel ve dirsek parcalar1 ve tirbinler karmasik i¢c yapilarindan dolay: 6zel
maddelerle tiretici bilgilerine gore islenmelidir.

Bir motorlu sistemin yaglanmasi ve bakimi, degerinin korunmasi i¢in biiyik
bir 6neme sahip oldugundan, bu islem icin tireticinin talimatlarina uyulmasi ge-
rekmektedir. Motor baglantis1 olan bir¢ok mikro el parcalarinin iclerinin temiz-
lenmesi ve yaglanmasi 6zel bakim spreyleriyle gerceklestirilmelidir. Basing¢li hava
motorlarinin giris havasi kanalina birka¢c damla 6zel yag damlatilmalidir. Yagin i¢
kisimda daha iyi dagilmasi i¢cin motorun birkac saniye stireyle basin¢li havayla
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calistirilmasi gerekmektedir. Bakim gerektirmeyen ve tizerinde ilgili bir isaret bu-
lunan basing¢li hava motorlar: istisnadir. Genel olarak hareketli dis kisimda bulu-
nan digmeler veya alet kavramalar: gibi parcalar, treticisi tarafindan kesin ola-
rak yasaklanmamigsa yaglanmalidir. Sadece liretici tarafindan kesin olarak izin
verilen yaglama maddelerinin kullanilmasi gerekmektedir.

Bakim maddelerinin makineyle veya el araciligiyla aletlerin tim yiizeyine
uygulanmasi optikler, contalar ve akim ileten parcalarda agir arizalara ve fonk-
siyon kaybina neden olabilir ve bu nedenle boyle bir uygulama yapilmamalidir.

Eklemler, disliler, kayic1 yiizeyler ve rijid endoskoplardaki bakim gerektiren
vanalarin tiretici talimatlarina gore alet yagiyla veya tireticinin izin verdigi 6zel
bir yag ile bakimlarinin yapilmasi gerekmektedir.

Fleksibl endoskoplarda, subaplarin kullanimdan 6nce alet bakim maddele-
riyle islenmesi gerekmektedir. Endoskop ytizeyinin bakim spreyleriyle islenme-
si uygun degildir, ciinki spreylerin itici gazlar: aletlere zarar verebilir. Yaglayi-
c1 madde olarak sadece uygun ve yagsiz jellerin tliretici bilgilerine gore kullanil-
mas1 gerekmektedir. Vazelin ve parafinli maddeler plastik bilesenlerin sismesi-
ne veya yumusamasina neden olabilir.

Elastik aletlerde ve solunum tedavi sistemlerinde sterilizasyondan 6nce yag-
layici ve bakim maddeleri uygulanmamalidir. Ozel bakim énlemleri icin tiretici-
ye basvurulmalidir. Silikonlu kaucuktan mamul elastik aletlerin silikonlu yag
ile iglenmesi uygun degildir, aksi takdirde sisme olur ve fonksiyonlarini kaybe-
derler. Lastik ve lateks aletlerde sismeleri ¢énlemek icin parafinli maddelerin
kullanimi kesinlikle yasaktir.

Sonug olarak, ilk bakista dezenfektorlerin yatirim maliyetlerinin ytiksek ol-
dugu distintilmekle birlikte, tim risklerin ve diizgiin temizlik elde edilememesi
dolayisiyla diizgiin sterilizasyon yapilamamasi sonucu olusan gizli maliyetlerin
boyutu dustunuldiigiinde, dezenfektorlerin temizlik iglerinde giivenilir ve ucuz
bir ¢c6zlim olabilecegi gozardi edilmemelidir.

Tibbi aletlerin tekrar isleme hazirlanmasi milyarlarca liraya mal olmaktadir.
Etkili/malzemeye uygun kimyasallar kullanilarak temizleme, dezenfeksiyon,
sterilizasyon ve bakim yapilir ise tibbi aletlerin erken yipranmasi ¢nlenerek,
onarim ve yenileme maliyeti distirtilebilecektir. Biitlin bu cabalar ile saghk gi-
derlerinin 6nemli bir kismini olusturan s6z konusu giderlerin azalmasi saglana-
caktir.

Tibbi aletler, bir hastanenin genel yatirimlar: icinde énemli miktarda maddi
deger olusturur. Bu nedenle tibbi aletlerin tekrar kullanima hazirlanmasi biling-
li kisiler tarafindan ytrtitiilerek degerleri uzun yillar korunmalidir. Tibbi alet-
lere uygulanan islemler tireticilerden edinilen bilgiler, saglik kuruluslarinin ta-
lepleri ve is giivenligi gerekleri dikkate alinarak gerceklestirilmelidir.
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