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Problemlerin farkinda olmak onlar1 ¢ozmede en 6nemli adimdir. Bu, sterilizas-
yon icin de boyledir. En 6nemli agmazimiz, sterilizasyon initeleri arasinda
kalite farkinin ¢ok biiylik olmasidir. Baz1 tUniteler “ideal” diizeylere ulagmisken,
digerleri halen kabul edilebilir kalite diizeyinin cok altinda sterilizasyon hizmeti
vermektedir. Bu durum, acilen ¢6zmemiz gereken kacinilmaz gercegimizdir. Bu
problemi ¢ézebilmek icin bilginin paylasilmasi ve kooperasyon kurulmasi ya da
bir baska deyisle, ulusal derneklerin “kollektif” bir yaklasim uygulamasi gerekir.

Sterilizasyon uygulamalarinin iyi yapilmasi i¢in 3 temel unsur gerekir: Insan
glicli, malzeme ve bilgi. Bu sunuda, iyi bir tinite isletebilmek icin gerekli malze-
meleri anlatacagim. Baz1 teknik konular1 6rneklemek icin St. Jan Hastanesinin
unitesini kurarken yaptiklarimizi da anlatacagim.

Oncelikle, merkezi sterilizasyon iinitesi (MSU)ndeki tarihsel degisim incelene-
rek, yenilenme planlanir. Bir mimar MSU yéneticisi ile birlikte tinite plani hazir-
lar. Unitenin yiizélctimii, karsilasmamas1 gereken malzemelerin akisi, iinite ici
alanlarin ayirimi gibi pek cok konunun g6z ontinde bulundurulmas: gerekir. Ne
biiyukliikte bir tiniteye ihtiya¢ oldugu sorusu onemlidir.

Bundan sonra, yerler, duvarlar, kaplamalar, havalandirma konusu kararlasti-
rilir. TUm bolumler, tinitede kullanilacak yikama dezenfektor cihazlarin ve otok-
lavlarin sayisi ve kapasitesi hesaplanir.
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