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odern tiptaki ilerlemeler, hastanede tedavi gdren ve firsat¢i infeksiyonlar yoniinden
mwiksek risk grubuna giren, bagisiklik sistemi ileri derecede baskilanmis hasta sayi-
sinda ciddi bir artisi da beraberinde getirmistir. Bu firsatci infeksiyonlar arasinda nozo-
komiyal fungal infeksiyonlar énemli bir yer tutmaktadir. Erken tani ve etkili tedavi yon-
temlerinin kullanilmasi konusundaki tiim cabalara ragmen yaygin fungal infeksiyonlarin
mortalitesi hala oldukca yiiksektir (invaziv aspergillozis icin atfedilen mortalite %50-100).
Bu nedenle dzellikle nétropenik hastalar ve/veya kemik iligi nakli yapilan hastalarda no-
zokomiyal fungal infeksiyonlarin kontroliine ydnelik dnlemler biiyiik &nem tasimaktadir.

[zolasyon énlemlerini konu alan en giincel kilavuz “Centers for Disease Control and
Prevention (CDC)” tarafindan 2007 yilinda yayinlanmistir. Bu kilavuzda allojeneik kemik
iligi nakli yapilan hastalar icin ayri bir kategori (koruyucu ortam) tanimlanmistir.

KORUYUCU ORTAM

Allojeneik kemik iligi nakli yapilan hastalar engrafman gerceklesene kadar koruyucu
ortamda izlenmelidir (odada yapilmasi mimkiin olmayan diagnostik ve terapotik islem-
ler icin gereken transferler hari¢). Koruyucu ortamda bulunmasi gereken 6zellikler asa-
gida siralanmis ve Tablo 1‘de 6zetlenmistir:

e Oda tek kisilik olmalidir.

e QOdaya giren hava > 0.3 p biyuklugiindeki partikiilleri filtre edebilen HEPA (high
efficiency particulate air filtration) filtrelerinden gecirilmelidir (%99.97 etkinlik). Otolog
kemik iligi alicilari icin HEPA filtrelerinin gerekliligi, allojeneik kemik iligi alicilarininki

kadar iyi tanimlanmamistir. Uzun siireli ndtropeniye girmesi beklenen otolog kemik ili-
gi alicilarinin bu yonden degerlendirilmesi &nerilir.
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Tablo 1. Koruyucu ortam

1. Hastalar
Sadece allojeneik kemik iligi nakli yapilmis hastalar icin uygulanmalidir.

e Diagnostik ve terapotik prosedirler icin gerekli olmadigi stirece hasta koruyucu or-
tam disina cikariimamalidir.

e Hastane icinde veya cevresinde yapim-onarim calismasi var ve hastanin koruyucu or-
tam disina ¢cikmasi gerekli ise N95 maskesi takmalidir.

2. Standart ve genisletilmis onlemler
e Hasta ile temas oncesinde ve sonrasinda el hijyeni saglanmalidir.

e Hasta odasina rutin girisler sirasinda saglik personelinin ve ziyaretcilerin eldiven, 6n-
lik veya maske kullanmasina gerek yoktur.

e Standart 6nlemler ve genisletilmis 6nlemler kapsaminda gerekli gortilen durumlarda
kisisel korunma malzemesi (eldiven, 6nliik, maske) kullaniimalidir.

3. Miihendislik

e Odaya giren hava > 0.3 p buytkligtindeki partikiilleri filtre edebilen HEPA (high ef-
ficiency particulate air filtration) filtrelerinden gegirilmelidir (%99.97 etkinlik).

e Dis ortamdan oda icine hava akimini 6nlemek icin odanin izolasyonu iyi yapilmis ol-
malidir (duvarlar, tavan, pencereler, elektrik prizleri vb.)

e Hasta odasi ile oda disindaki alanlar arasinda > 2.5 Pa’lik bir basing farki bulunmali ve
saatte > 12 hava degisimi saglanmalidir.

e Odadaki hava akiminin yoni (pozitif basing) Madde 7’ye uygun olarak giinliik kont-
rol edilmeli ve kayit altina alinmaldir.

e Filtre edilen havanin akim yonu hastadan koridora dogru olmalidir (temiz— kirli).
e Oda kapisi kendiliginden kapanir 6zellikte olmalidir.
e Koruyucu ortamdaki havalandirma sistemi kesintisiz gii¢ kaynagina bagli olmalidir.

e Hastanin hem negatif hem de pozitif basin¢h odada izole edilmesi gerekli ise uygun
basing farkini saglayan bir giris bolimu (anteroom) bulunmali veya hasta negatif ba-
sinch odaya yerlestirilmeli ve fungus sporlarinin filtrasyonu icin endustriyel tipte tasi-
nabilir bir HEPA filtresi kullanilmalidir.

4. Yuzeyler

e Odada toz kontrolii etkin bir sekilde saglanmali, tim ytizeyler kolay silinip temizlene-
bilir/dezenfekte edilebilir nitelikte olmaldir (kumas ylizeylerden kaciniimalidir).

e Odada ve girisinde hali bulunmamaldir.
5. Diger
e Odada taze veya kuru cicek bulundurulmamalidir.
e Odada hasta varken elektrikli siptirge kullanilmamalidir.

e Elektrikli stiplirge kullanilmasi gereken durumlarda HEPA filtreli olanlar tercih edilme-
lidir.
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e Hasta odasi ile oda digindaki alanlar arasinda > 2.5 Pa’lik bir basing farki bulun-
mali ve saatte > 12 hava degisimi saglanmalidir.

e Filtre edilen havanin akim yoni hastadan koridora dogru olmalidir (temiz—kirli).

e Dis ortamdan oda ig¢ine hava akimini 6nlemek icin odanin izolasyonu iyi yapilmis
olmalidir (duvarlar, tavan, pencereler, elektrik prizleri, vb.)

e Odada toz kontroli etkin bir sekilde saglanmali, tim yiizeyler kolay silinip temiz-
lenebilir/dezenfekte edilebilir nitelikte olmalidir.

e Odada taze veya kuru cicek bulundurulmamalidir.

e Hastane icinde veya gevresinde yapim-onarim calismasi var ve hastanin koruyucu
ortam disina ¢ikmasi gerekli ise N95 maskesi takmalidir. Yapim-onarim ¢aligmasinin
bulunmadigi dénemlerde koruyucu ortam disina ¢ikmasi gereken hastalarin cerrahi
maske veya N95 maskesi takmasinin gerekli olup olmadigi bilinmemektedir. Solid or-
gan nakli hastalar ve diger bagisiklik sistemi baskilanmis hastalar (otolog kemik iligi
nakli yapilan hastalar dahil) icin koruyucu ortamin gerekli oldugunu gésteren bilimsel
kanit yoktur. Laminer hava akiminin (LAF) hastanelerdeki yapim-onarim caligsmalari ne-
deniyle ortaya cikan aspergillozis salginlari sirasinda hastalari fungal infeksiyonlara kar-
st korudugu gosterilmistir. Ancak tiim allojeneik kemik iligi alicilari igin rutin LAF kulla-
niminin yarari tartismalidir, sagkalim tizerine olumlu bir etkisi bildirilmemistir. Alloje-
neik kemik iligi nakli merkezlerinde her hasta icin LAF'l1 odalarin insa edilmesi sart de-
gildir. Var olan LAF'l1 odalarin kullanimi istege birakilmistir.
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