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980’1i yillarin basindan itibaren endoskopik ve laparoskopik ameliyat veya gi-

risimlerin sayisi hizla artmaya baslamistir. Glintimiizde iiroloji, genel cerrahi,
kadin dogum, ortopedi ve kulak burun bogaz gibi bir¢cok cerrahi bransta endos-
kopik veya laparoskopik yontemler konvansiyonel acik yéntemlerden daha fazla
kullanilir hale gelmistir. Bunun yaninda kardiyoloji, nefroloji ve radyoloji gibi da-
hili brans tinitelerinde de bir¢ok kateteral girisimler yapilmaktadir. Bu islemlerin
tamaminda tek kullanimlik (disposabl) alet/malzeme kullanilmas1 gerekirken tim
diinyada yaygin olarak ekonomik sebeplerden dolay: tek kullanimlik aletler res-
terilize edilip tekrar kullanilmaktadir. Kanada, Almanya gibi gelismis tilkelerde
dahi mikerrer kullanim yaygin olup bu islemler ile ilgili prosediir hala standar-
dize edilememistir (1-3). Konu ile ilgili literatiir verisi de cok kisitlidir. Ulkemiz-
de tek kullanimlik aletlerin tekrar kullanim ile ilgili herhangi bir yasal diizenle-
me bulunmamakta, ancak bircok hastanede yaygin olarak uygulandig: bilinmek-
tedir.

Tek kullanimlik aletlerin tekrar kullanimi konusundaki baslica sorunlar sun-
lardar:

1. Tekrar kullanilmak tizere dekontaminasyon ve sterilizasyon islemlerine tabi
tutulan aletlerin yeniden kullaniminin giivenli olup olmadig (4),

2. Dekontaminasyon ve sterilizasyon sirasinda alet/malzemede fonksiyonel bir
kayip meydana gelip gelmedigi (4),

3. Tekrar kullanilan malzemenin nasil fatura edilecegi,
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4. Tek kullanimlik malzemenin tekrar kullanilmas ile ilgili legal ve etik sorun-
lar.

Yukaridaki sorunlara ek olarak Tiirkiye’de ve diinyada bircok hastane tek kul-
lanimlik aletlerin tekrar kullanimiyla ilgili kayit tutmamaktadir. Bu sebeple ya-
pilan bireysel calismalar disinda tekrar kullanimla ilgili sorun yasanip yasanma-
digina dair standart verilere ulasmak miimkiin olmamaktadir.

Tek kullanimlik malzemelerin tekrar kullanilmasi sadece tilkemizde degil, tim
diinyada cok yaygindir. Brezilya’da 2008 yilinda bildirilen bir makalede hemodi-
namik progeslerde kateterlerin tekrar kullanim oraninin %97’lere ulastig1 bildi-
rilmektedir (5). Buchwalsky ve arkadaslari Almanya’da bir hastanenin kalp ve
damar hastaliklar: bolimiimde 25 yilda 100.000 girisimin bircogunu resterile edi-
len kateterlerle yaptiklarini, islem siiresi, islem komplikasyonu ve alinan sonug-
lar bakimindan tek kullanimlik aletlerden farkli olmadigini ve bu yontemin ma-
liyet yoniinden avantajli oldugunu bildirmektedir (6).

Tek kullanimlik malzemelerin tekrar kullanilmasi ile ilgili en énemli cekince
ozellikle limenli alet/malzemelerde sterilizasyonun tam saglanamayarak infeksi-
yona neden olmaktir. Ancak tekrar kullanimla ilgili yapilan bircok ¢calismada de-
kontaminasyon ve resterilizasyon usuliine uygun ve tam yapildiginda infeksiyon
oranin tek kullanimlik malzemeden farkli olmadig1 gosterilmistir (6,7). Diger bir
cekince tekrar kullanilan aletlerde fonksiyon kaybi endisesidir. Almanya’dan
Gartner ve arkadaslar: fonksiyonel olarak en hassas aletlerden olan laparoskopik
ultrasonik makaslarla yaptiklar: bir calismada 94 ameliyatta 49 resteril makasi ve
51 tek kullanim ile karsilastirmislar ve fonksiyonlar: arasinda bir farklilik goriil-
memis ve resterilizasyonun maliyeti ¢ok azalttigini vurgulamaktadir (2). Bagka
arastirmacilar da tekrar sterilizasyon ve kullanimin malzemede fonksiyon kaybi-
na neden olmadigim ifade etmektedir (5-7). Zaten bozulan veya deforme olan
malzeme resteril edilmeyip atilmaktadir. Saglam malzeme tekrar strilizasyona ta-
bi tutulmaktadir.

Alet ya da sarf malzemesi tekrar kullanilacaksa ¢ok iyi yikanmali, fircalanma-
I1, lumeni varsa fircadan sonra basing¢li hava veya su ile yikanmali, kurutulmali
sonra alet/malzeme i¢cin hangi sterilizasyon yontemi (etilen oksit, yiliksek yiizey
dezenfektani vb.) uygun olacag: arastirilarak islem ona gore yapilmalidir. Dekon-
taminasyon ve sterilizasyon usuliine uygun yapilmadigi zaman hastadan hastaya
infeksiyon bulastirma riski ¢cok yiliksektir. Avustralya’dan 2008 yilinda yapilan bir
bildiride bir endoskopi kliniginde kisa bir slirede 6 hastaya hepatit C virisi
(HCV) bulastig1 ve hastalarin semptomatik oldugu ve o klinikte 4 y1llik siirecte en-
doskopi olan 40.000 hastanin da insan immiinyetmezlik viriisii (HIV), hepatit B vi-
rist (HBV) ve HCV acisindan risk altinda oldugu ve arastirildigi rapor edilmek-
tedir (8). Bu nedenle yapilan dekontaminasyon ve sterilizasyon isleminden ¢ok
emin olunmasi gerekmektedir.

Asagidaki durumlarda tek kullanimlik aletler resteril edilip tekrar kullanilma-
malidir:
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1. Hastada HIV, HCV, HBV veya kanla bulasabilecek baska hastalik varliginda,
2. Hastada kalic1 kateter/stentler (2 ay kalan tireteral stent vb.) kullanilacaksa,

3. Islemden sonra malzemede deformasyon olduysa veya malzemede cizilme,
ezilme, biikiilme vb. olduysa.

Bunlarinda disinda tek kullanimlik olmayan sistoskop, bronkoskop, gastros-
kop vb. endoskopik aletlerin yogun olarak kullanildig1 kliniklerde yikama ve fir-
calama, kurutma ve sterilizasyon islemleri aletin cinsine goére en st diizeyde ya-
pilmalidir. Yiksek ytizey dezenfektani kullanildigi zaman aletin soliisyon iceri-
sindeki stiresi optimum olmali, hasta yogunluguna bagh olarak bu siire kisalma-
malidir.

Ulkemizde tek kullanimlik aletlerin tekrar kullanimi ile ilgili yasal diizenle-
meler ivedilikle yapilmali, en azindan olusturulacak yasalara veri olmas1 agisin-
dan klinikler tekrar kullanimi kayit altina almalidirlar.
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