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Alanlarin olusturulmasi
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= Kardiyovaskiiler cerrahi ve organ nakli ile

AM&,‘_{:,IQIC’ENE 1 mgl':-,',i?m?}; ilgili ameliyathaneler i¢in en az 45 metre
ENFEKSIYON SEMPOZYUMU < kare
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= Yeni ameliyathanelerde farkli cihazlarin
kullanimi gerekebilir
= Robotik cerrahi
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Tip Fakltesi = MR veya diger gériintiileme sistemleri
Enfeksiyon Hastaliklari = Zemin saglamhgi da ona gore ayarlanmali
AD. Samsun

= Yukseklik hepafiltreler hari¢ ameliyat
salonunun her noktasinda en az 3 metre

sabanes@omu.edu.tr

Ameliyathanede 6nemli parametreler Cerrahi alanin kontaminasyonu

= Hijyen ’
= Sicakhk r)%?;)alr]hél
- |§Ik Endojen
= Taze hava A- Hastanin cildi Ameliyathane
. B- Uzak odak ortami
= Partikiil A \
C . Cerrahi
= Calisan ve hasta igin 6nemli Qlan

= Taban, duvarlar, tavan mikrorganizma ile = Duvarlarin yer yiizey dezenfektani ile
kontaminasyon agisindan fazla risk dekontaminasyonu postoperatif
tasimaz enfeksiyonlar azaltma agisindan minimal
etkilidir

= Temiz ve kirli operasyonlar arasinda
kontaminasyon ag¢isindan fark yoktur

= Asil fark hasta ile temas eden ameliyat
masasi ve diger esyalarda goriiliir
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Teknik ve mitiak donanim Koseler ve zemin birlesimi

= Zeminler
= Kolay temizlenebilir
= Zedelenmeye direngli

= Aletlerin yere diismesi durumunda kolay
bulunabilir 6zellikte

= Zeminler duvar taban birlesim noktalari
monolitik, eklemsiz olmali

= Koseler yuvarlatilmalidir

Yiizey piiriizsiiz olmali

Teknik ve mimari donanim Ameliyathane ortami

= Duvarlar
= Zeminler ve duvarlar
¢ Vakumlama ve yikamaya dayanacak
malzemeden yapilmalidir
¢ Seramik miimkiinse tercih edilmemelidir

— Duvarlar Seramik yapilacak ise kullanilacak derz dolgusu
beton olmali
e Temizlik i¢in kullanilan kimyasal maddelerden
olumsuz etkilenmemelidir

= Mikroorganizmanin kaynagi ¢cogunlukla
ameliyathane havasidir

= 1 saat siiren cerrahide yaraya 270 cfu/cm?
bakteri iceren partikiil diiser




INSANLARDAN KAYNAKLANAN PARTIKUL VE
MiKRO-ORGANIZMA OLUSUMU

Dakikadaki Partikiil
Yayilimi { 0,3 pm )

Yapilan Hareket Tiirii

Hareketsiz durma 100.000 Adet, 10%
Ayak, Bag, El ve
Kolu Hafifge Oynatma 200000 #de 10

Yucut, Kolu ve Ayaklan

Oynatma 1.000.000 Adet

Oturmak, Kalmak 2.000.000 Adet|

5.000.000 Adet 10*

Yavag Yurlmek

Hizl Yirtumek 7.500.000 Adet|

01 02 03 05 1.0

Kogmak 10.000.000 Adet Tanecik Gapt um

insanlardan yayilan partikiillerin 1 000’de biri, gogalabilen bakteri veya
mikro-organizmalardan olusmaktadir

Inert particles _ Microbe-carrying particles

One sneeze 1.000-000 39000
One cough 5000 700
Loud speaking (100 words) 250 40
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= Sigara i¢en bir insanin sigarasini
sondurdukten sonra azindan 0,3 mikron
bayudkligunde 4 milyar adet pargacik ¢ikiyor

= Ameliyathane havasi esas olarak odada bulunan

kisilerin acik ciltleri ile kontamine olur

= 13.3 CFU/foot? /s bosken - 447.3 CFU/foot? /s 5 kisgi

varken

= Streptococcus pyogenes salginlarinda kaynak

kontrol edilmekte zorlaniyor

= Kaynak sadece prosediirler arasi odaya giren
anteziyologun psoriyazisli kafa derisi

= Operasyon ekibinde bogaz enefeksiyonu

Ritter MA, Clin Ortoph , 1975
Mastro TD. N Engl J Med, 1990

= Ameliyathane kaynakli Aspergillus salgini
= 6 hasta etkilenmis, 2’si 6lmiis
= Hepsi 12 giinliik periyot icinde gelismis
= Farkh ameliyat odalari
= ingaat yok
= Bazi odalarin havasinda 2 3u partikiil
sayisi 3-1000 kat artmig
Filtreler yeni degismis % 97 etkinlikte

= Havalandirma sistemine kamera
yerlestirilmisg

Lutz. CID 2003:37

= Kamera ile aliminyum folyoda
lekelenmeler ve hasar oldugu

= Fiberglas izolasyonda da kiigiik delikler ve

kacgak oldugu saptanmis

= Buradan alinan érnekleren Aspergillus
uretilmis

= Sistemin tamiri ile (4 ay) yeni olgu
goriulmemis

Lutz. CID 2003:37
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Aspergillus ve hastane cgevresi Kabul edilebilir Aspergillus seviyesi

= Aspergillus konidileri
= Pencere, kapi ve havalandirma sistemlerinden
girer
= Hava, su ve ylizeylerde saptanir
= Uzaklara tasinabilir
= Kuru havada aylarca canli kalabilir

= Sporlarin gevredeki yuksek sayisi hastalik
geligimiyle iligkilidir

HEPA filtreli alanlar :
= %99,97 etkinlik:0
= %95 etkinlik:0,1 KOB/m3

= Servisler : ?

= 0,2-15 (5) /m?

Hastane diger alanlari: ?
= Dis ortam: Degisken

*Soludugumuz havanin iginde bulunan tozlarin
biiyiikliigi 60 pm altindadir

*5 ym tstlindeki tozlarin list solunum yollari
tarafindan tutulur

*5 ym altindaki tanecikler ise solunum yoluyla
akcigerdeki alveollere kadar ulagsmaktadir

= TEMiZ ODALAR

= HASTANELERDE TEMiZ ODALAR

TEMiz OoDA Modern Temiz Oda Kullanim Alanlan

= Temiz oda: ISO 14644-1

= Hava kaynakl partikil konsantrasyonunun kontrol
edildigi,

= Partikullerin oda igine girisini,

= Qda iginde olugsmasini ve tutulmasini en aza
indirmek icin inga edilen ve kullanilan,

= Is1, nem ve basing gibi diger ilgili parametrelerin
gerektigi sekilde kontrol edildigi oda

= Tibbi malzeme/kozmetik/gida tliretimi

= Hastaneler (ameliyathane/yogun bakim
tiniteleri)

= Elektronik/otomotiv (cam..) sanayi

= Laboratuvarlar
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*Havada bulunmasina izin verilebilecek tanecik
¢ap! ne kadar kiiglk ve konsantrasyonu ne

kadar az olursa, temiz odanin standardi o
derece ylksek olur.

*Saglik alanindaki temiz odalarin standartlarini
belirlemek icin yapilan dlgiimlerde, birim
hacimde (ft/m?) , 0,5 mikron ¢apinda bulunan
partikullerin sayisi baz alinmaktadir.

1.Sinif Ortamlar
2.Sinif Ortamlar

DIN 1946/4 standardina (Hastanelerde klima
tesisati ve havalandirma esaslari) gére
hastane ortamlari 2 guruba ayriimistir.

Hastane larinda temiz odalarin siniflandiriimasi Hastane boliimleri ve havalandirma

1.Sinif Ortamlar : Yiiksek derece sartlar
gerektiren mikro-organizmasiz bolgeler olarak
tanimlamaktadir. Bu alanlar;

- Ameliyathaneler
- Ameliyathanelere dogrudan dahil olan odalar
- Ameliyat 6ncesi ve sonrasi hazirlik odalari

- Sterilizasyon

- Yogun bakim iiniteleri
- Yeni dogan bakim odalari

Ozellik Negatif ~ |Koruyucu |YBU Ameliyat-
bas. oda |cevre odasi hane
odasi
Basing Negatif Pozitif Poz, neg, |Pozitif
notral
Hava >6->12 >12 >6 >15
degisimi
/saat
Filtrasyon |%90 %99,97  |>%90 %90
CDC Guidelines for Envir I Infection Control in Health-Care Facilities,2003

Havada partikiil sayimina gére temiz oda siniflan
US Federal Standard 209E
0.1um 0.2um 0.3um 0.5um 5um

Sinif Tanecik/hacim | Tanecik/hacim | Tanecik/hacim Tanecik/hacim Tanecik/hacim

Sl Ingiliz mé [3 m? g m? g m g m ft!

M1 350 | 991 BT 214|309 0875 100 0283 — -

M1.5 1 1240 | 350 25| 750 106 300 353 10| — -

M2 3500 | 991 57| 214 00| 875 100 283 — =

M25 100 12400 | 35| 2650| 750| 1060| 300 B/ 100 -

M3 35000 | 991 | 7570| 214| 3090 | 875 1000 283 .

M35 [ - — | 2500| 750 | 10600 | 300 3530 100 =

M4 - — | 75500| 2140| 30%00| 875 10,000 8| — =
M4S | 1000 - - - - - 35300 | 1000 47| 700
M5 — — — — &y 100000 | 2830 618 175
MSS | 100001 — ) — ) — | — y’y\ 33000 | 1000| 2470| 700
e — - — — = 1000000 | 28300 6180 | 175
Me.5 | 100000 — — — — — 3530000 | 100,000 | 24700 | 700
M7 - — - — - — | 10000000 | 283000 61800 | 1750

TEMiZ ODA SINFLARI

liso
classification Maximum concentration limits (particles/m? of air) for particles pm
number (N)

0,1 ym 0,2 ym 0,3 ym 0,5 ym 1pm 5 pm
[1so class 1 10 2
[1s0 Class 2 100 24 10 4
[1so class 3 1.000] 237 102 35 8
[1so Class 4 10000 2370 1020 352 83
[1s0 Class 5 100000] 23700] 10200] 3520 832 29|
[1soclass6 | 1000000] 237000] 102000 35200 8320 203)
[1so class7 352000 832000 2930
[1so class 8 3520000] 832000] 29 300
[1so class 9 35 200 000[ 8 320 000] 293 000ff
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Klima yeterli mi?

Klimalar yeterli m

= Klasik konfor klimasinda parametreler
sicaklik ve nemdir

= Temiz oda klimasinda sicaklik, nem, koku,
canli ve cansiz kirleticiler, hava akis hizi ve
yonleri, ortam basinci gibi parametrelerin
kontrolii gerekmektedir

TEMIZ ODA HIJYENIK KLIMA UYGULAMALARI - . g

At [YATHANE KLIMA SANTRALLER]

SiSTEM [ A1
KUMANDA (1 A2

Hijyenik Klima Santrali % 99.97

3.kademe
Mutlak Filtre ( EU -14)

1.kademe 2.kademe
On Filtre (EU -4) Hassas Filtre ( EU -9)
T sstabni s
s ; i % 30 % 90
A.Siingir’den A.Siingi’den




= Tek basina filtrasyon yeterli degildir

= Hastane igindekilerin sagligini korumak ve
konforunu saglamak amaciyla taze hava
gelmelidir

= Odada anestezi gazlari
= Dezenfektan buharlari
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Ameliyathane gaz limitleri

Gaz Temas limiti

Halojenli AG 8 saat 2 ppm Birlikte N,O yok

0.5 ppm Birlikte N,O var

Azot gazi 100 ppm (ingiltere)
25 ppm (ABD)
Formaldehit 8 saat 0.75 ppm
15 dk Kisa 2 ppm
Gluteraldehit 0.2 ppm

Etilen oksit 8 saat 1 ppm
15 dk Kisa 5 ppm

Ameliyathaneler

= HEPA filtreyle saglanan temiz hava

= Taze ve resirkiile eden hava HEPA filtreden
saglanir

= Saatte en az 15 sirkiilasyon, 3 taze hava
= Ameliyat odalarinda pozitif basing
= 20-22°C sicaklik, %30-60 nem
= Enfekte hastalarin ameliyati igin
aerosolleri yakalayacak 6zel HEPA filtreli
sistem
2 %90 etkinlikte

Temiz odalarda hava dagilimi

= Tiirbilansh Hava Akimi

= Hava akisi diizensiz ve hava akim cizgileri
rastgeledir. (0,40 m/sn-0,60 m/sn)

= Laminer akigl temiz odalarda

= Hava akisl, bir gizgi seklinde akmaktadir.
Birbirine paralel olan bu akim g¢izgilerin her
noktasinda, havanin hizi sabittir. (0,22 m/
sn-0,28 m/sn)

HAVC SISTEM DiZAYNLARI

Turbulent
dilution of dirty air

Unidirectional / laminar:
displacement of dirty air

Vertikal laminer akim




21.09.2012

Horizontal laminer akim Eksponensiyal
S

anesthesia care:

provider

N

semiclean zone

Karigik

Laminer akimhi havanin etkisi Laminer akimh ameliyathane sart mi?

= 8000 vakalik kalga ve diz replasmani
= Maliyet etkin degil
= Tek bagina laminer hava 3.4ten 1.6 ya
= Uygun profilaksi 3.4’ten 0.8’e = Yilda 100’iin iizerinde ortopedik implant
= Laminer hava+profilaksi 3.4’ten 0.7’ye operasyonu yapilan yerde maliyet etkin

Lindwell OM, Acta Ortop Scand. 1987;58:4-13
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= Ortopedik protez cerrahisi = Bu odalara gerekli cerrahi ekip diginda
= Beyin cerrahisi personel alinmamahdir
= Meme cerrahisi (yabaci cisim yerlestirilen)

= Genel cerrahi herni operasyonu (mesh
kullanilan)

= Kalp damar cerrahisi (protez kullanilan)
= Organ transplantasyonu yapilan
= Saatlerce siiren cerrahi operasyon (tm.)

DIN 1946-4

Korunma ve kontrol Sistemin bakim ve takibi

= Uygun sistemler = Sistem bakilmazsa kirlilik , Aspergillus spp.,
P. aeruginosa, S. aureus, Acinetobacter spp vb
bulasina neden olabilir

= Sistemlerin bakimi Filtre basing sistemi ayarlanmasi ve diizenli

takibi
u Rutin hava m|krob|yo|oj|s| ga||§mas| = HEPA DOP (0.3 MM diositil fitalat partikijl testi)
gereksiz = Manometre izlemi: Pozitif basing takibi

Basit kalitatif gozlemler
= Hava akimi

= Epidemiyolojik iligski halinde hava
ornekleri galisilir

@ Tesis & dizaynin,

= -1’ u i TEST-KONTROL PARAMETRESI . -
Iso 14644 1 € sure'-(ll- Smiflandirma (Partikiil Max. sikhik Test metodu ‘ SIStemIerln (HVACISUIbaSIngII hava V'b')’
uyumu ispatlamak igin o .
saym) ¢ Ekipmanlarin
test ve kontrol <1505 6ay 1SO 14644-1 ’
spesifikasyonlari: >1505 122y ¢ Prosesin,
« Onaylanmis standarttir. *Takih Filtre sizinti testi *24 ay B
= Nelerin kontrol ve test edilecegini ve | Hava akis yonil ve 243y ¢ Uru[‘un o .. - S s
sikliklan belirar. conlandumma tst DOGRULUGUNUN, GUVENILIRLIGININ
= GMP’nin daha siki ve stratejik Yeniden 24 ay 3 . w v w ’
yontem ve sikliklari vardir, temizlenme(Recovery) TEKRARLANABILI RLIGININ
= *FDA rehberi 6 ayda bir ister. 1SO 14644-3 o
. B’ i “ri & i i | T da 1t 24 ay [11 ”
T e e ok fogorlendiTes! | contimmentest ' BAGIMSIZ OLARAK” KANITLANMASI
Hava Hiz1 12 ay ISLEMIDIR-
Basing farki 12 ay

“YAZILI KANIT”




o kb=

o N

HEPA filtre sizinti (integrity) testi
HEPA filtre/menfez hava hizlari
Oda hava degisim sayisi

Basing farki, sicaklik, nem

Oda siniflandiriimasi

Yeniden temizlenme zamani (recovery
time)

Kritik alan egrileri
Hava akis yonleri
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Hastanelerde 6zel havalandirma gereken alanlar
gereklidir

Kurulan sistemlerin validasyonu ve kontrolleri
yapiimalidir

Hava ile bulagmanin epidemiyolojik iligkisi varsa
gerekli incelemeler yapilir

Rutin hava mikrobiyolojik ¢caligmalari gereksiz
Ulkemiz hastanelerinde havalandirma
sistemleriyle ilgili rehberler hazirlanmali;
standartlar olusturulmalidir
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