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1. AMAC

Enfekte veya kolonize hastalardan diger hastalara, ziyaretgilere ve saglik personeline mikroorganizmalarin bulagmasini

Onlemektir.
2. KAPSAM

Tani, tedavi ve bakim uygulamalarini yapan birimleri kapsar.
3. KISALTMALAR

EKK: Enfeksiyon Kontrol Komitesi

EKH: Enfeksiyon Kontrol Hemsiresi

CDC: Center for Disease Control (Amerikan Hastalik Kontrol Merkezi)
MRSA: Metisilin direngli Staphylococcus aureus

VRE: Vankomisine Direngli Enterokok

ESBL.: Extended Spectrum Betalactamases

SARS: Ciddi Akut Solunum Yolu Sendromu

4. TANIMLAR

Kontaminasyon: Bulasma, bulasik, kirlilik, kirlenme.

izolasyon: Bulastiricilik doneminde olan hastalarin ayrilmasi veya tecritidir.

izolasyon énlemi: Bilinen ya da siiphelenilen, epidemiyolojik 6nemi fazla, bulasicilig1 fazla etkenler i¢in enfekte veya

kolonize hastalara, standart dnlemlere ek olarak uygulanan 6nlemlerdir.
5. SORUMLULUKLAR

Tani, tedavi ve bakim uygulamalar1 yapan birimlerde ¢alisan personeldir.

6. PROSEDUR:

e Enfekte ya da kolonize hastalarin yonetiminde kullanilacak izolasyon onlemleri ulusal ve uluslar arasi kabul goren
rehberler baz alimarak EKK karar ile izolasyon yonteminin adi ve uygulama sekli ve tanimlayici figiir uygulamalar
birlikte yapulir.

e Enfekte ya da kolonize hastalarda Saglik Bakanligi tarafindan belirlenmis olan tamimlayici figiirler kullanilir.
Izolasyondaki hastalarin tiim siireclerinde, transfer dahil ilgili tanimlayici figiir kullanilir.

zolasyon Yontemi Tammlayici Figiirleri:
e Solunum izolasyonunda; “Sar1 Yaprak”

o Damlacik izolasyonunda; “Mavi Cigek”
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e Temas izolasyonunda; “Kirmiz1 Yildiz”

b (i

SOLUNUM iZOLASYONU DAMLACIK iZOLASYONU TEMAS iZOLASYONU

Izolasyon gerektiginde, EKK karari ile EKH tarafindan izolasyona uygun figiir oda kap1 numarasinin yanina asilir. Ayni

hastalik i¢in birden fazla bulasma yolu oldugunda 6nlemler kombine olarak uygulanmalidir.

6.1. SOLUNUM iZOLASYONU
e Hava yolu ile bulasabilen enfeksiyonlar1 6nlemek amaciyla standart 6nlemlere ek olarak uygulanir.

e Solunumla bulasan 5 qm’den kiiciik partikiillerle olusan enfeksiyonlari énlemek i¢in uygulanir. 5 qm’den kiigiik
partikiiller havada siispanse olup asili kalir veya toz partikiillerine yapisir. Mikroorganizmalar bu yolla odada

yayilabildigi gibi, ortamdaki hava akimlarina bagli olarak enfeksiyon odagindan uzak alanlara da ulasabilirler.

ENDIKASYONLARI
e Solunum yoluyla bulasan enfeksiyonu oldugu bilinen veya kuskulanilan hastalar: Kizamik, varisella (yaygin zona

dahil), tiiberkiiloz, SARS, viral hemorajik atesler (Ebola, Lassa, Kirim-Kongo, Marburg hastaliklari).
YAPILAN UYGULAMALAR

1. Solunum izolasyonu gerektirdigi bilinen veya siliphelenilen bir durum saptandiginda, olanakliysa hasta ozel
havalandirma sistemi (negatif basingli, saatte 6 -12 hava degisimi, kirli havanin disar1 atilma veya yeniden sirkiile
edilmesi i¢in HEPA filtreden gegirilmesi) olan tek kisilik odaya alinir.

2. Ozel havalandirma sistemine sahip oda olmayan durumlarda ayni1 enfeksiyonu olan hastalar ayn1 odada yatabilir.

3. Odanin kapisina ya da hasta basina “Solunum Izolasyon Figiirii-Sar1 Yaprak” asilmalidir.
4. Odanin kapis1 kapali tutulmalidir.
5. Hasta odasina giren herkes 6zel maske ( N95 solunum maskesi) takmalidir.

6. Kizamik veya sucicegi tanis1 almis hastalarin odasina girerken bu etkenlere bagisik kisilerin maske kullanmalarina
gerek yoktur.

7. Zorunlu durumlar disinda hastanin odadan disar1 ¢ikmasi sinirlanmali, hasta transportunun gerekli oldugu
durumlarda hastaya cerrahi maske takilmalidir

8. Hasta ve hasta ¢evresindeki her tiirlii yiizeyle temas dncesi ve sonrasi el hijyeni saglanmalidir.

9. Hasta odas1 “Yiiksek Risk Diizeyine Gore Temizlik Kurallar1 Talimati” na uygun olarak temizlenmelidir.
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10.Solunum izolasyonu EKK goriisii alinarak sonlandirilir.

6.2. DAMLACIK iZOLASYONU

Konusma, oksiirtik, aksirik veya tibbi islemler sirasinda enfekte kisiden sagilan damlaciklarin mukozalara (burun,

bogaz, konjonktiva) bulagsmasini dnlemek icin standart dnlemlere ek olarak uygulanir.

5 gm’den biiyiik partikiillerin bulagmasiyla olusan enfeksiyon riskini azaltmaya yoneliktir. 5 qm’den biiyiik partikiiller
havada asili kalmaz, bir metreden uzak mesafelere gidemez. Bulas enfekte hastalarin 6ksiiriik, hapsirik, konusma, burun
silmesi ile ya da bronkoskopik aspirasyon gibi uygulamalar sirasinda olur. enfeksiydz damlalar burun, agiz ya da

gbzdeki mukozal ylizeylere bulagirsa duyarl kisi enfekte olur.
ENDIKASYONLARI
1. Menenjit, pndmoni, sepsis ve epiglottit: Neisseria meningitidis, Haemophilus influenza

2. Damlacik yoluyla bulasan diger solunum yolu enfeksiyonlari: Difteri, bogmaca, Mycoplasma pneumoniae ve A
grubu beta-hemolitik streptokok enfeksiyonlari

3. Damlacik yoluyla bulasan ciddi viral solunum yolu enfeksiyonlari: Grip, kabakulak, kizamikg¢ik, parvovirus B19 ve
adenovirus enfeksiyonlari,

4. Covid-19 viriis enfeksiyonu

YAPILAN UYGULAMALAR

1. Damlacik izolasyonu gerektirdigi bilinen veya siiphelenilen bir durum saptandiginda, olanakliysa hasta tek kisilik
odaya alinir.

2. Tek kisilik oda saglanamayan durumlarda ayni1 enfeksiyonu olan hastalar ayn1 odada yatabilir.

3. Her iki secenek de uygulanamiyorsa diger hastalar arasinda en az 1.5-2 metre mesafe birakilacak sekilde yerlestirme
yapilir.

4. Oda i¢in havalandirma ve 6zel hava sistemleri gerekli degildir.

5. Odanin kapisina ya da hasta basina “Damlacik izolasyon Figiirii-Mavi Cicek” asiimalidir.

6. Odanin kapisi acik kalabilir.

7. Hastaya 1,5-2 metreden daha fazla yaklasacak herkesin cerrahi maske takmasi gereklidir.

8. Hastanin odadan disar1 ¢ikmasinin gerekli oldugu durumlarda hastaya cerrahi maske takilmalidir.
9. Hasta ve hasta ¢evresindeki her tiirlii ylizeyle temas Oncesi ve sonrasi el hijyeni saglanmalidir.

10. Temizlik “Yiiksek Risk Diizeyine Gore Temizlik Kurallar1 Talimat1” na uygun olarak yapilmalidur.

11.Damlacik izolasyonu EKK goriisii alinarak sonlandirilir.

6.3. TEMAS iZOLASYONU

Epidemiyolojik 6nem tasiyan, hasta veya ¢evresiyle direkt veya indirekt temas yoluyla bulasabilen mikroorganizmalarla
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kolonize veya infekte olan hastalar i¢in standart 6nlemlere ek olarak uygulanir.
ENDIKASYONLARI

1. Coklu antibiyotik direnci tasiyan bakteriler ile enfeksiyon veya kolonizasyon: MRSA, VRE, ESBL pozitif
mikroorganizmalar, Pseudomonas aeroginosa, Acinetobacter spp.

2. Enterik enfeksiyonlar; Clostridium difficile, Eshericia coli O157:H7, Shigella, Hepatit A ve Rotaviriis enfeksiyonlari.
3. Bebeklerin veya ¢ocuklarin solunum yolu enfeksiyonlari: Respiratuar sinsityal viriis
4. Bebeklerin veya ¢ocuklarin enteroviral enfeksiyonlari: Rotaviriis, parainfluenza enfeksiyonlari

5. Bulasicilign yiiksek cilt enfeksiyonlari: Cilt difterisi, herpes simplex enfeksiyonu (neonetal veya mukokiitanoz),
impetigo, pedikiilozis, scabies, agik abse, seliilit veya dekiibiti olanlar, stafilokokal fronkiilozu olan ¢ocuklar, zoster
enfeksiyonu.

6. Viral hemorajik konjonktivit

7. Viral hemorajik ates: Ebola, Lassa, Marburg, Kirim-Kongo
8. Covid-19 enfeksiyonu
YAPILAN UYGULAMALAR

1. Temas izolasyonu gerektirdigi bilinen veya siliphelenilen bir durum saptandiginda, olanakliysa hasta tek kisilik odaya
almur.

2. Tek kisilik oda saglanamayan durumlarda ayni enfeksiyonu olan hastalar ayni odada yatabilir.
3. Her iki secenek de uygulanamiyorsa temas olasiligini en aza indirecek bir diizenleme yapilmalidir.
4. Odanin kapisina ya da hasta basina “Temas Izolasyon Figiirii-Kirmizi Yildiz” asilmalidir.

5. Hasta odasina girerken, hastayla ve hasta ¢evresindeki her tiirlii yiizeyle temas dncesi temiz, steril olmayan eldiven
giyilir.

6. Hasta bakimi sirasinda yogun kontaminasyona neden olabilecek islemler sonrasi eldivenler degistirilir, odadan
cikmadan Once eldivenler ¢ikartilir ve el hijyeni saglanir. Hasta odasina girmeden dnce ve sonra, eldiven giymeden once
ve sonra “El Hijyeni Ve Gereksinimi Talimat1” na gore el hijyeni saglanir.

7. Hasta ile veya odasindaki yiizeylerle temasin fazla olabilecegi durumlarda, hastada idrar veya gaita inkontinansi
olmasi, ileostomi, kolostomi veya agik drenaj varliginda, odaya girerken steril olmayan temiz bir onliik giyilmelidir.
Onliik hasta odasini terk etmeden hemen 6nce ¢ikariimalidir.

8. Temas izolasyonu uygulanan hastalar i¢in kullanilan her tiirlii tibbi cihazin diger hastalarla ortak kullanimindan
ka¢inilmalidir. Ortak kullanim gerekiyorsa diger hastalara kullanmadan 6nce temizlenmeli ve dezenfekte edilmelidir.

9. Hasta transportu en az diizeyde olmalidir. Mutlak gerektiginde ¢evrenin kontamine olmamasina 6zen gosterilmelidir.

10.Temizlik “Yiiksek Risk Diizeyine Gore Temizlik Kurallar1 Talimati” na uygun olarak yapilmalidir.

11.Temas izolasyonu EKK goriisii alinarak sonlandirilir.
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VANKOMISINE DIRENCLI ENTEROKOKLARIN (VRE) KONTROLU ICIN ONLEMLER (SIKI TEMAS)
YAPILAN UYGULAMALAR
1. VRE pozitif vakalar {ist {iste dort kez negatif kiiltiir gelinceye kadar izlenir.

2. Rutin taramalarda veya diger kiiltiirlerde VRE saptanmasi durumunda EKK haberdar edilir.

3. Yogun bakim finitelerine diger hastanelerden sevkli gelen hastalardan ilk giin VRE taramasi yapilmali ve sonug
¢ikana kadar hastalar temas izolasyonuna alinmalidir.

4. Siki1 temas izolasyonu gerektirdigi bilinen veya siiphelenilen bir durum saptandiginda, olanakliysa hasta tek kisilik
odaya alinir.

5. Tek kisilik oda saglanamayan durumlarda VRE pozitifligi olan hastalar ayni odada yatabilir.

6. Her iki segenek de uygulanamiyorsa temas olasiligini en aza indirecek bir diizenleme yapilmalidir.
7. Odanin kapisina yada hasta basma “Temas izolasyon Figiirii-Kirmizi Yildiz” asilmalidir.

8. Kolonize ¢ocuk hastalarin ortak kullanim alanlarina (oyun odasi,...gibi) girisi engellenmelidir.

9. Odaya girerken mutlaka steril olmayan temiz bir 6nliik giyilmelidir. Odadan ¢ikarken gomlek cikartilmali ve el

hijyeni saglanmalidir.

10. Hasta ve enfekte materyal ile temasta steril olmayan eldiven giyilir. Eldiven odadan ¢ikmadan cikartilir ve el
hijyeni saglanir.

11. Hasta bakim sirasinda yogun kontaminasyona neden olabilecek islemleri takiben (disk: ve enfekte yaralarin drenaji
ile dogrudan temas) eldivenler degistirilmelidir.

12. Gerekli olmadigs siirece hastaya ve ¢evreye dokunmaktan kagiilmalidir.

13. Kullanilan boks gomlekleri, yatak takimlari, yikamaya gonderilecek kumas materyal ve hasta ¢amasirlari
camasirhaneye kirmizi poset i¢inde gonderilmelidir. Posetin tizerine klinik ad1 ve “VRE (+)” ibaresi yazilmalidir.

14. Hastanin yiiksek riskli atiklariyla (gaita, kusmuk) kirlenen ¢arsaflar imha edilmelidir.

15. Hasta baska bir boliime/servise gonderilecekse mutlaka izolasyon kurallarina nakil siirecinde de uyum
gosterilmelidir. Serviste yatak takimlar1 ve hasta giysileri degistirilir, varsa mevcut lezyonlarin istii kapatilir. Hasta ile
giden kisilere onliik giydirilir ve ilgili servis /kurum uyarilir.

16. Miimkiinse hasta odasina sadece hastadan sorumlu hemsire, hasta bakici, temizlik gorevlisi ve doktor girmelidir.
Bu odada calisan hemsire, hasta bakici ve temizlik gorevlisi diger odalarda ¢aligsmamalidir.

17. Mutlak zorunluluk yoksa refakat¢i alinmamalidir. Alinacaksa refakat¢iye 6nce egitim verilmelidir.
18. Hasta dosyalar1, tansiyon aleti, derece gibi hasta takibinde kullanilan malzemeler oda disina ¢ikartilmamalidir.

19. Oda iginde kullanilan her tiirlii tibbi cihazin (steteskop, tansiyon aleti, termometre vs) diger hastalarla ortak

kullanimindan kagmilmali, ortak kullanim gerekiyorsa bu aletler diger hastalar i¢in kullanilmadan 6nce temizlenmeli ve
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dezenfekte edilmelidir

20. Hasta tuvaleti, kullanim sonrasi dezenfekte edilir. Hasta odasinda kullanilan temizlik malzemesi bagka bir yerde
kullanilmaz.

21. Odadaki tiim yiizey, cihazlar ve zemin giinde en az 3 kez dezenfekte edilmelidir.

22. Temizlik “Yiiksek Risk Diizeyine Goére Temizlik Kurallar1 Talimati” na uygun olarak yapilmalidir.
Kullanilacak dezenfektan orani enfeksiyon kontrol hemsireleri tarafindan belirlenerek ortam dezenfeksiyonunun
yapilmas1 saglanir.

23. VRE iiremis olan hastalardan ve ¢evreden komitenin belirleyecegi siklikta kontrol kiiltiirleri alinir. EKK gerekli
goriirse tiim hastalar ve personelden tarama kiiltiirleri yapilabilir.

24. Temas Onlemlerinin sonlandirilmasi i¢in haftada bir olmak iizere pes pese yapilan dort rektal siiriintii kiiltiiriiniin
negatif ¢gikmasi gerekir.

25. VRE pozitif bir hastanin taburculugu veya baska bir servise naklinden sonra veya hastanin exitus olmasi
durumunda, ¢evre kiiltiirleri negatif gelene kadar yeni hasta alinmamalidir.

26. Ancak yeni hasta yatig1 zorunlu ise hasta odasindaki elle temas eden ve/veya viicut sivi/salgilar ile kirlenen tiim

ylizeyler servis hemsiresi gozetiminde iist Uste iki kez temizlenip dezenfekte edildikten sonra yeni hasta alinabilir.
izolasyondaki Hastamn Transferi

1. Hastanin nakil olacag: ilgili servis / kurum uyarilir ve bilgilendirilir.

2. Hasta ile giden personel uygun bariyer onlemlerini (maske, 6nliik vb.) kullanilmalidir.

3. Hastanin gidecegi ortamdaki personel igin gerekli koruyucu 6nlemler alinmalidir.

4. Temas izolasyonundaki hasta baska bir boliime/servise gonderilecekse mutlaka izolasyon kurallarina nakil
stirecinde de uyum gosterilmelidir. Serviste yatak takimlar1 ve hasta giysileri degistirilir, varsa mevcut lezyonlarin

iistli kapatilir.
5. Hasta, enfeksiyonu diger kisilere ne sekilde bulastirabilecegi konusunda bilgilendirilmelidir.

6. Solunum ve damlacik izolasyonunda, zorunlu durumlar disinda hastanin odadan disar1 ¢ikmasi sinirlanmali, hasta
transportunun gerekli oldugu durumlarda hastaya cerrahi maske takilmalidir.

7. Transport islemi sonunda kullanilan tiim malzemelerin uygun sekilde temizlik, dezenfeksiyon veya sterilizasyonu
yapilmalidir.

8. Hasta transferinde uygulanmasi gereken izolasyona gore; uygun izolasyon figiirleri (sar1 yaprak, mavi ¢igek,

kirmiz1 y1ldiz) transfer aracina asilarak kullanilir.

Hasta ve yakinlarimin bilgilendirilmesi: Kullanilan tanimlayici figiir ve izolasyon 6nlemleri hakkinda hasta ve

yakinlarina saglik personelleri tarafindan bilgilendirme yapilir.

Calisanlarin egitimi:

Yeni ise baglayan caliganlara izolasyon, tanimlayici izolasyon figiirleri ve alinacak tedbirler hakkinda uyum egitim
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programinda verilir. Genel Oryantasyon Rehberi’nde izolasyon figiirleri, anlamlar1 ve kisisel koruyucu ekipman
gorselleri bulunur.

Her y1l saglik personellerine enfeksiyon kontrol egitimleri kapsaminda izolasyon egitimi verilir.

Calisanlarin izolasyon gerektiren hastalik riskleri: Calisanlarin mesleki risklere gore diizenlemeler yapilmistir.
Temas oncesi: Saglik calisanlarinin risk altinda oldugu hastaliklar i¢in bagisiklama yapilabilen hastaliklar igin
asillama yapilir. “Personel Saghk Takip Prosediirii” ve “Cahsan Saghgi Tarama Plam” dogrultsun da hareket
edilir. Risk durumuna ve galigilan boliime gore diizenli araliklarla saglik taramasi yapilir.

Temas sirasinda: Hastaya tedavi ve bakim uygulamalari sirasinda “Kisisel Koruyucu Ekipman Listesi” ne uygun
kullanimi saglanir.

Temas sonrasi: Temas sonrasinda uygun sekilde, kisisel koruyucu ve atik bertarafi saglanmasi, diger calisan ve
hastalara bulasin oniine gecilmesi i¢in gereken giivenli uygulamalarin yapilmasi saglanir. Herhangi istenmeyen bir
temas sonrasi calisana bulas riski olusmus ise, enfeksiyon kontrol protokolleri dogrultusunda; izolasyon i¢in karantina

uygulanmasi ya da takip ve tedavi baglanmasi1 uygulamalar1 EKK karari ile uygulamaya konulur.

Hazirlayan Kontrol EFIen Onayla'yan/\

| V4
\ V]
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