
HASTANE TEMİZLİĞİ 

                 Şahin ASLAN 

ARTEMİZ KİMYA 



Hastane ortamından kaynaklanabilecek 

enfeksiyonları önlemek, hasta, hasta yakını ve 

hastane çalışanları için sağlıklı bir ortam 

oluşturmak  amacıyla uyulması gereken 

temizlik kurallarını belirlemek ve 

uygulanmasını sağlamak 

 

Amaç: 



                     Temel İlkeler 

Tüy bırakmayan temizlik bezleri 
tercih edilmelidir,bez ve kova renkleri 
kullanım alanına göre belirlenmelidir. 
Kirli bezle temizliğe devam 
edilmemeli, sık bez değiştirilmelidir.  
Kirlenen bezler sıcak su ve 
deterjanla yıkanıp kurutulduktan 
sonra kullanılmalıdır. 

 



                

Bölüm Kova Rengi Bez Rengi 

Tuvalet hariç bütün 

ıslak alanlar 

Sarı Sarı 

Bütün kuru alanlar 

(kapı, pencere, 

mobilya, ayna, vb.) 

Mavi Mavi 

Tuvaletler ve 

laboratuvar alanları 

Kırmızı Kırmızı 



Toz alma dışında her tür temizlik 
işlemi sırasında uygun eldiven 
giyilmeli, işlem bitiminde eldiven 
çıkarılıp el hijyeni sağlanmalıdır.  
Ellerinde yara, çizik, vb. bulunan 
temizlik personeli toz alma işlemi 
sırasında steril olmayan temiz eldiven 
giymelidir. 



Eldivenli ellerle kapı kolu, telefon, 
masa, vb. yüzeylere temas 
edilmemelidir. 
Tuvalet temizliği için kullanılan 
eldivenler diğer alanların temizliğinde 
kesinlikle kullanılmamalıdır. 

 



Hastane Temizliğinde Eldiven Kullanımı 

Alan Eldiven Türü Renk 

Temizlik  Plastik Kırmızı 

Evsel Nitelikli  

Atık Toplama 
Plastik  Sarı veya mavi 

Tıbbi Atık  

Toplama 

Kumaş üzerine 

kauçuk kaplı 
Turuncu 



Mop Seçimi ve Kullanımı 

Mop Tipi Kullanım Amacı 

Mavi mop Kuru süpürme 

Beyaz mop Nemli silme  

Saçaklı mop Islak silme 



Kuru süpürme ve nemli silme amaçlı moplama 
esnasında mop önünde kontrol edilemeyecek 
kadar fazla kir/materyal birikimi var ise çekçek 
ve faraş ile alınmalıdır. 

Mop, temiz alanda “S” şeklinde, kirli alanda 
düz hat üzerinde hareket ettirilerek temizlik 
yapılmalıdır. 

Mop ile temizlik yapılarak ilerlenirken 
temizlenmemiş alan bırakılmamalıdır. 

 



Kirli mop ile temizlik yapılmamalı, kirlenen moplar 

sıcak su ve deterjanla çamaşır makinasında 

yıkanıp kurutularak saklanmalıdır.  

Gün sonunda tüm moplar mutlaka sıcak su ve 

deterjanla çamaşır makinasında yıkanıp 

kurutularak saklanmalıdır.  

Saçaklı mop kullanımında zemin ıslak 

bırakılmamalı, kurulama işlemi yapılmalı ve 

kirlenme, kayma ve düşmeleri önlemek için uyarı 

levhaları konulmalıdır. 

 



Paspas ilk kez kullanılıyor ise sıcak su ve 

deterjanla çamaşır makinasında yıkanarak 

havlarından arındırılmalıdır.  

Paspaslama için kullanılacak su ılık olmalıdır.  

Temiz su için mavi kova, kirli su için kırmızı kova 

kullanılmalıdır. Mavi kovaya uygun 

konsantrasyonda (Üretici Firma önerisine uygun 

olarak), kırmızı kovaya ise bunun yarısı kadar sıvı 

deterjan konulmalıdır 

Çift Kovalı-Presli Paspas Arabası Kullanımı 



Paspas S şeklinde hareket ettirilmeli, zeminden 
mümkün olduğunca uzaklaştırılmadan temizlik 
yapılmalıdır. 

Gün içinde kullanılan tüm paspaslar, gün 
sonunda sıcak su ve deterjanla çamaşır 
makinasında yıkanıp kurutulduktan sonra 

tekrar kullanıma sokulmalıdır. 

Çift Kovalı-Presli Paspas Arabası Kullanımı 



Kirli paspasla temizlik yapılmamalı, kirlenen 
paspas önce kırmızı kovada kirinden 
arındırılmalı, sonra mavi kovada yıkanmalı, 
sıkma presi kırmızı kova üzerine çevrilerek 
sıkma işlemi yapılmalıdır. Bu işlemi takiben 
paspas sıcak su ve deterjanla çamaşır 
makinasında yıkanıp kurutulduktan sonra 
tekrar kullanıma sokulmalıdır. 

Çift Kovalı-Presli Paspas Arabası Kullanımı 



Yüksek riskli alanlar:  
Ameliyathane, yoğun bakım üniteleri, hemodiyaliz, 

enfeksiyon kontrol komitesi tarafından belirlenen özel 
alanlar (kemoterapi ünitesi, izolasyon odaları, 
nötropenik hasta odaları, bronkoskopi,acil,tüberküloz 
servisi vb.) 

Orta riskli alanlar:  
Laboratuvarlar, hasta odaları, mutfak 

Düşük riskli alanlar:  
Hemşire, doktor odaları, ofisler, kafeterya, koridorlar 

ve depolar 

 

Hastane Temizliğinde Risk Sınıflaması ve 
Farklı Alanların Temizliği 



Risk Düzeyi Hastane Bölümü Uygun Temizlik 

Yüksek riskli 

alanlar 

Ameliyathane, yoğun bakım üniteleri, 

hemodiyaliz, infeksiyon kontrol 

komitesi tarafından belirlenen özel 

alanlar (tüberküloz 

servisi,bronkoskopi, nötropenik 

hasta odaları, izolasyon 

odaları,kemoterapi ünitesi,acil vb.) 

Temizlik + dezenfeksiyon 

Orta riskli 

alanlar 

Laboratuvarlar, hasta odaları (banyo ve 

tuvaletler dahil), mutfak 

Temizlik* 

Düşük riskli 

alanlar 

Hemşire, doktor odaları (banyo ve 

tuvaletler dahil), ofisler, kafeterya, 

koridorlar ve depolar 

Temizlik* 

Yüzeylerin vücut sıvı ve salgıları ile kirlenmesi durumunda 
temizliğe ek olarak dezenfeksiyon sağlanmalı 



Kat arabasında gerekli tüm temizlik 

malzemelerinin bulunup bulunmadığı kontrol 

edilmelidir (kuru temizlik mopları , sıvı 

deterjan, ovma amaçlı temizlik maddesi, yeterli 

miktarda temiz sarı, kırmızı ve mavi temizlik 

bezleri, tuvalet fırçası, çekçek, faraş, kova, 

eldiven vb.).  

Eksik malzeme varsa temizliğe başlamadan 

önce tamamlanmalıdır. 



Odadaki  (banyo/tuvalet dahil) çöp kovalarının 
içinde bulunan çöp poşetleri oda dışına 
çıkarılarak ağzı bağlandıktan sonra servise ait 
büyük çöp bidonuna taşınmalıdır. 

Çöp kovası kirlenmiş ise yıkanarak 
temizlenmeli ve kurulanmalıdır. 

Oda temizliği toz kalkmayacak şekilde 
yapılmalıdır. 

Temizlik her zaman temiz alandan kirli alana 
doğru yapılmalıdır.  

 



Oda zemini çekçek ve faraş ile kaba kirlerden 

arındırılmalı, kesinlikle fırça veya süpürge 

kullanılmamalıdır. 

Odadaki tüm yüzeylerin (pencere önleri, 

radyatörler, yemek masası, etajer, vb.) tozu 

alınmalıdır. 

Oda zemini temiz alandan başlayarak yatak 

altları dahil olacak şekilde kapıya doğru 

paspaslanmalı ve hemen kuru mop ile 

kurulanmalıdır 



Kan ve vücut sıvıları ile kirlenme olmadığı 
sürece temizlik su ve sıvı deterjanla 
yapılmalıdır. 

Kapı kolları sıvı deterjanla yıkanmış bez ile 
silinmeli ve kurulanmalıdır. 

Banyo ve tuvaletlerin temizliği en sona 
bırakılır. 

Kirli mop kat arabasındaki kirli bölümüne 
konulur ve temiz bir mopla banyo/tuvalet 
zeminindeki atıklar uzaklaştırılır 



Duş ve küvet temizliğinden önce fayanslar, 
ardından musluk, duş teknesi ve duşa kabin 
veya duş perdesi sıvı deterjan veya ovma 
maddesi ile silinmelidir. 

Lavabo ve kenarları su ve sıvı deterjan veya 
ovma maddesi ile temizlenir. 

Aynı bez yıkandıktan sonra lavabo arkasındaki 
duvar silinir. 

Lavabo aynası mavi bez kullanılarak cam 
temizleme maddesi ile silinmelidir. 

Silinen tüm yüzeyler önce durulanıp ardından 
kurulanmalı kesinlikle ıslak bırakılmamalıdır. 



Tuvalet temizliği için önce sifon çekilmeli, klozet 
içerisi sıvı deterjan veya ovma maddesi dökülerek 
tuvalet fırçası ile fırçalanmalı, klozet çevresi ayrı 
bir temizlik bezi ile sıvı deterjan veya ovma 
maddesi kullanılarak silinmelidir. Silme işlemi 
bitince durulama yapılmalı ve ıslak alanlar 
kurulanmalıdır.  

Yer süzgeci su tutularak kaba kirlerinden 
arındırılır. 

Tüm zemin oda temizliğinde kullanılandan farklı 
bir paspas ile  kapıya doğru silinir ve kurulanır. 



Sıvı sabun kaplarının üstüne ekleme 
yapılmamalıdır. Boşalan sabunluk yıkanıp 
kurutulduktan sonra tekrar doldurulmalıdır. 

Tuvalet temizliğinde kullanılan bezler (mop, 
paspas dahil) gün sonunda sıcak su ve 
deterjanla çamaşır makinasında yıkanmadan 
ve kurutulmadan kesinlikle başka bir alanda 
kullanılmamalıdır 



Oda/Ofis temizliği tamamlandıktan sonra  

çekçek ve faraş ile koridorda bulunan kaba 

kirler uzaklaştırılır, tüm eşyaların (sekreter 

masası, oturma grubu, duvar bandı, tablolar, 

vb.) tozu alınır, su ve sıvı deterjan ile zemin 

paspaslanır ve kurulanır. Koridor temizliğinde 

hasta odası ve ofislerde kullanılandan farklı 

paspas ve kuru mop kullanılmalıdır. 



Ameliyathane dışındaki yüksek riskli alanlarda 

[Tüberküloz servisi,acil,bronkoskopi,kemoterapi, 

izolasyon odaları, nötropenik hasta odaları, vb.] 

günlük temizliğe ek olarak yerler ve elle sık teması 

olan tüm yüzeyler (etajer, monitör ve, yemek 

masası, desk, musluk başı, kapı kolu, yatak 

kenarları, vb.) dezenfekte edilir.  

Temizlik + dezenfeksiyon işlemi sabah saatlerinde  

bir kez yapılır, her kirlenme olduğunda ve her hasta 

değişiminde tekrarlanır. 



 Yüksek riskli alanlar için kullanılan tüm temizlik bezleri 
(paspas, mop, toz bezi, vb.)  alana/odaya özel 
olmalıdır.  

 Su ve deterjanla temizlik yapılan alanlarda her üç 
odada bir temizlik solüsyonu değiştirilmelidir. Yoğun 
kirlenme meydana gelmişse daha sık solüsyon 
değişimi yapılmalıdır.  

 Tüm temizlik bezleri (paspas, mop, toz bezi, vb.) 
kirlendikçe değiştirilmeli, kirli bezle temizlik işlemine 
devam edilmemelidir. 

 Kirlenen temizlik bezleri bekletilmeden çamaşır 
makinasında sıcak su (>60C) ile yıkanarak 
kurutulmalıdır.  



Hasta taburcu olduğunda derece,derece kavanozu 

ve oksijen kavanozu dezenfekte edilip 

kurutulduktan sonra kullanıma geçirilmelidir. 

Hastanın yatağı, etejeri,yemek masası, dolabı vs. 

tamamıyla dezenfekte edilmelidir. 

Eksitus veya taburcu olan ya da başka bir servise 

devrolan hastanın ardından günlük temizlik 

işleminin tüm basamakları uygulanmadan yeni 

hasta kabul edilmemelidir. 

 



Hastane Ortamında Bulunan Diğer 

Yüzeylerin Periyodik Temizliği 
 



Malzeme/Yüzey Temizlenme Sıklığı Nasıl Temizlenecek? 

Sedye 

Tekerlekli sandalye 

Acil arabası 

Çamaşır arabası 

Serum askıları 

Günde en az bir kez ve 

kirlendikçe 
Su ve deterjanla silinmeli 

Mobilyalar 
Günde bir kez 

Ayda bir kez 

Toz alma 

Su ve deterjanla silinmeli 

Camlar Haftada bir kez 
Cam temizleme maddesi ile 

silme ve kurulama  

Perdeler 
Haftada bir kez  

Kirlendikçe 

Kuru vakum 

Yıkama 

Duvarlar Gerekli görüldükçe 
Su ve uygun deterjanla 

silinmeli 

Tavanlar Ayda iki kez Kuru vakum 



Malzeme/Yüzey Temizlenme Sıklığı Nasıl Temizlenecek? 

Tavan lambaları Haftada bir kez 

Ayda bir kez 

Toz alma 

Nemli bezle silme 

Radyatörler Günde bir kez 

Haftada bir kez 

Toz alma 

Fırçalama 

Ahşap bölgeler Günde bir kez Toz alma 

Zemin Kirlendikçe Su ve uygun deterjanla silinmeli 

Halı Kirlendikçe Su ve uygun deterjanla silinmeli 

Baca kapakları 

Havalandırma boşlukları 

Ayda bir kez Mekanik temizlik ve kuru vakum 

uygulama 

Teras ve çatı Haftada bir kez Süpürme ve yıkama 



Gerekli görülen durumlarda periyot 
beklenmeden temizlik yapılır. 
Yüzeylerde kan ve vücut sıvıları ile 
kirlenme var ise temizliğe ek olarak 
dezenfeksiyon yapılır. 
Kirli çamaşır arabaları günde en az bir 
kez temizlenmeli ve dezenfekte 
edilmelidir 



     Ameliyathane Temizliği 

 
 



Günün ilk ameliyatı alınmadan önce 
kullanılacak olan her odada aşağıda belirtilen 
şekilde  temizlik yapılmalıdır: 

 Tüm aletlerin, eşyaların ve lambaların tüy 
bırakmayan nemli bezle tozu alınmalıdır. 

 Lambaların reflektör alanlarının tozu 
alınmalıdır. 

 Oda zemini su ve deterjanla yıkanmış 
paspasla temizlenmeli ve kurulanmalıdır. 

 
 



Ameliyat odasının temizliği, temiz alandan kirli 
alana doğru yapılmalıdır. 

Tıbbi atıklar uygun şekilde ortamdan 
uzaklaştırılmalıdır.  

Kirli kompreslerin araları toz kaldırılmadan 
kontrol edilerek çamaşır sepetine atılmalıdır. 

Çöp kovalarının torbaları her ameliyattan 
sonra değiştirilmeli, ağzı bağlanarak ana çöp 
bidonuna taşınmalıdır. 

 



Öncelikle kan ve vücut sıvıları ile kirlenmiş 
yüzeyler organik materyalden arındırılıp 
dezenfekte edilmelidir. 

Yerde kalan diğer atıklar çek çek ve faraş ile 
uzaklaştırılmalı, fırça ve süpürge 
kullanılmamalıdır.  

Oda zemini uygun dezenfektan solüsyonla 
paspaslanmalı ve kurulanmalıdır. 

Vaka Aralarında Oda Temizliği 



Temizlik ve dezenfeksiyon  için kullanılan 
solüsyonlar her ameliyattan sonra 
değiştirilmelidir. 

Son olarak yeni vaka başlamadan önce odada 
bulunan monitör, anestezi cihazı, hasta 
masası gibi yüzeyler dezenfekte edilmelidir. 

Vaka Aralarında Oda Temizliği 



Her bölümün ameliyatları farklı saatlerde bittiği 
için gün sonunda her ameliyat odası için aynı 
şekilde temizlik yapılması gerektiği 
unutulmamalıdır. 

Ameliyat odasındaki tüm taşınabilir aletler 
tekerlekleri silinerek dışarı çıkarılmalı, lambalar, 
dolaplar vb. dezenfektan solüsyonla silinmeli ve 
kurulanmalıdır.  

Oda zeminine dezenfektan solüsyonla ıslak 
vakum uygulanmalıdır. 

Gün Sonunda Temizlik 
 



Oda dışına çıkarılan tüm malzemelerin yüzey ve 
tekerleri temizlenip dezenfekte edilerek odaya 
yerleştirilmelidir. 

Cerrahi el yıkama lavaboları önce sıvı deterjan 
veya ovma maddesi ile temizlenmeli, ardından 
dezenfekte edilmelidir. 

Vücut sıvı/salgılarının döküldüğü lavabolar önce 
sıvı deterjan veya ovma maddesi ile temizlenmeli, 
ardından dezenfekte edilmelidir. 

Ameliyathane koridorlarına dezenfektan 
solüsyonla ıslak vakum uygulanmalıdır. 
 

Gün Sonunda Temizlik 
 



Cerrahi Yara Sınıflaması’na göre “Kontamine” 
veya “Kirli-İnfekte” sınıfına giren 
ameliyatlardan (gazlı gangren dahil) ve Hepatit 
B, Hepatit C veya HIV ile infekte hastaların 
ameliyatlarından sonra ameliyathanede diğer 
ameliyatlardakinden farklı özel bir temizlik 
yapılmamalı, ameliyat odası veya 
ameliyathane kapatılmamalıdır. 
 



Atık Yönetimi  

Talimatı 
 

 



Amaç: Hastanede üretilen tüm atıkların hasta, 

hasta yakınları, ziyaretçiler ve hastane 

çalışanlarının sağlığını tehdit etmeyecek 

şekilde toplanması, taşınması, ayrıştırılması, 

geçici depolanması ve kurumdan 

uzaklaştırılması ile ilgili standart bir yöntem 

belirlemek  



 Tıbbi Atık:  

Vücut sıvı ve salgıları (kan ve kan ürünleri dahil),  

Vücut sıvı ve salgıları ile kontamine olmuş her tür atık,  

Doku ve organ parçaları (patoloji atıkları dahil), 

Bakteri ve virus tutucu hava filtreleri,maskeler 

Günü geçmiş veya artmış antineoplastik ilaçlar ve bu 
ilaçlarla kontamine olmuş her tür malzeme 

 Kesici Delici Alet: Hastane ortamında kullanılan ve     
yaralanmaya neden olabilen kesici ve delici cisimler (bistüri, 
iğne ucu, vb.)  



Evsel Nitelikli Atık: Mutfak ve büro atıkları, ambalaj 

malzemeleri, cam, vb.  

Uluslararası Tıbbi Atık Amblemi: Tıbbi atıkların 

toplandığı özel nitelikli torba veya kap ile bunların 

taşınmasında kullanılan özel taşıma arabalarının 

üzerinde bulundurulması gereken uluslararası 

amblem 

Tıbbi Atık Taşıma Arabası: Hastanede üretilen tüm 

tıbbi atıkların toplanarak geçici atık depolarına 

taşınmasında kullanılan arabalar 

 



Atık Taşıma  Arabası (Container): Tıbbi atık 

olmayan tüm atıkların toplandıktan sonra geçici 

olarak biriktirildikleri ve Geçici Depolama 

Alanı’na transfer edildikleri arabalar. 

Hastane Atık Sorumlusu: Hastane Yönetimi 

adına, hastanede atık yönetiminin ilgili talimata 

uygun olarak gerçekleştirilmesi için gerekli  tüm 

basamakları denetleyen ve organizasyonu 

sağlayan kişi 

 



Evsel Nitelikli Atıklar için Geçici Depolama Alanı: 
Tıbbi Atıkların Kontrolü Yönetmeliği’ne uygun olarak 
evsel nitelikli atıklar için oluşturulan geçici depolama 
alanı 

Tıbbi Nitelikli Atıklar için Geçici Depolama Alanı: 
Tıbbi Atıkların Kontrolü Yönetmeliği’ne uygun olarak 
tıbbi atıklar için oluşturulan geçici depolama alanı 

Tıbbi Atık Personeli: Hastanedeki tüm birimlerden 
alınan tıbbi atıkları Tıbbi Atık Taşıma Arabası’nda 
toplayan ve geçici depolara güvenli bir şekilde 
taşınmasını sağlayan personel 



Kırmızı çöp torbası: Tıbbi atıkların toplanması için 
kullanılan, Tıbbi Atık Yönetmeliği’nde tanımlanan 
şartlara uygun, her iki tarafında Uluslararası Tıbbi 
Atık Amblemi ile Dikkat Tıbbi Atık ibaresi ve 
hastanenin adı bulunan kırmızı renkli plastik torba  

Mavi çöp torbası: Geri kazanılabilen cam 
malzemelerin toplanması için kullanılan mavi plastik 
torba 

Siyah çöp torbası: Evsel nitelikli atıkların toplanması 
için kullanılan siyah plastik torbadır. 



Evsel nitelikli atıklar ile tıbbi atıklar aynı taşıma 

arabası ile aynı anda taşınmamalıdır. 

Tıbbi atık içeren çöp torbalarından birisinin 

toplama veya taşıma aşamasında patlaması 

halinde bu torba hemen ikinci bir kırmızı çöp 

torbası içine konur ve toplama veya taşıma 

işlemine devam edilir.  

Patlama sonucu kirlenen yüzey temizlenir ve 

dezenfekte edilir.  



Kesici-Delici Alet Kutusu: Delinmeye, yırtılmaya, 

patlamaya dayanıklı, su geçirmez, açılması ve 

karıştırılması mümkün olmayan, üzerinde 

Uluslararası Tıbbi Atık Amblemi ile Dikkat Kesici 

ve Delici Tıbbi Atık ibaresi taşıyan plastik veya 

aynı özellikte kartondan yapılmış kutudur 

 



Her tür kesici-delici alet, kesici-delici alet kutularına 

atılmalıdır. 

Kesici-delici alet kutuları ve tıbbi atık torbaları ¾ 

oranında doldurulmalı, tam olarak dolmaları 

beklenmemeli, kesinlikle sıkıştırılmamalıdır. 

Ağızları kapatılıp uygun büyüklükte kırmızı çöp 

torbalarına konulduktan sonra geçici depolama 

alanına transfer edilmelidir. Ağızları açılarak 

boşaltma yapılmamalıdır. 



Kırmızı çöp torbaları normal servislerde ve 

polikliniklerde tedavi odalarında, Bronko,Kemoterapi 

Ünitesinde ofis alanları dışında tüm alanlarda 

bulundurulmalıdır.  

Bunlar dışında kırmızı çöp torbası konulması 

gereken alanlar Enfeksiyon Kontrol Komitesi’nin 

önerileri doğrultusunda belirlenir. 

Hasta bakım hizmeti verilen tüm alanlarda (hasta 

odası, muayene ve tedavi odaları, ameliyathane, 

hemodiyaliz, vb.) kesici-delici alet kutusu 

bulundurulmalıdır. 

 



Kırmızı çöp torbası bulunmayan bir alanda 
üretilen tıbbi atık en yakındaki kırmızı torbalı çöp 
kovasına veya kesici-delici alet kutusuna 
atılmalıdır.  

Atık toplama işlemi sırasında mavi veya siyah bir 
çöp poşetinin içinde tıbbi atık bulunduğunun 
görülmesi durumunda temizlik personeli bu çöp 
poşetini uygun boyda kırmızı bir çöp poşetinin 
içine koyarak tıbbi atık şeklinde ortamdan 
uzaklaştırmalıdır. Kesinlikle ayrıştırma yapma 
yoluna gidilmemelidir. 

 



EL HİJYENİ 



Hastalık yapan mikroorganizmalar kişiden kişiye 

en çok eller yolu ile bulaşmaktadır. 

Hijyenik el yıkamanın amacı;  

Eller üzerinde bulunan geçici bakterilerin 

tamamını, kalıcı bakterilerin ise bir kısmını 

ellerden uzaklaştırmaktır. 

 

 

EL HİJYENİ 



Sosyal el yıkama : Sabun, su ve mekanik 

hareketlerle yapılan el yıkama 

Hijyenik el yıkama : Amaç, kontamine olmuş eşya 

ya da enfekte hastadan ellere bulaşan 

mikroorganizmaların diğer hastalara iletilmesini 

önlemektir 

Cerrahi el yıkama: Cerahi operasyon öncesi 

yapılan steril el yıkamadır. 

El Yıkama Çeşitleri 



Göreve başlarken  

Klinikten ayrılırken 

İzolasyon odalarına girip çıkarken  

Her türlü yara ile temastan önce ve sonra 

Mikroorganizma ile kontaminasyon olasılığı 
yüksek aletlerle temastan sonra 

Enfekte olduğu bilinen veya enfeksiyon 
gelişmesi beklenen hastalarla temastan önce ve 
sonra 

Eller Ne Zaman Yıkanmalı??? 



Yiyeceklere dokunmadan önce 

 Kan, idrar, balgam, gaita gibi atıklar ile temastan 

önce ve sonra 

 Eldiven giyinmeden önce ve sonra 

Tuvaleti kullanmadan önce ve sonra 

 Sürgü ve ördek verilip alındıktan sonra 

Eller Ne Zaman Yıkanmalı??? 



Enfekte veya enfeksiyon gelişmesi beklenen 

hastalarda, 

Mikroorganizma bulaşma  olasılığı yüksek olan 

aletlerle temasta, 

Hastanın kan, vücut sıvısı ve derideki açık yarası 

ile temas etmede 

Her türlü yara ile temasta 

Eldiven kullanımı??? 



Sık el yıkama gerektiren durumlarda eldiven 

kullanmak çok daha iyidir…  

Eldiven kullanan kişiyi korur, hastadan hastaya 

bulaşı önleyecek sıklıkta değiştirilmelidir… 

Eldiven sızdırmaz bir bariyer değildir 

Çıkarıldıktan sonra mutlaka ELLER  YIKANMALIDIR 

Eldiven kullanımı??? 



Doğrudan hasta bakımında eldiven kullanılabilir 

Ancak temiz yatağa çarşaf sererken eldiven 

giymeye gerek yoktur 

Sorumsuz eldiven kullanımı enfeksiyonu yayar 

Sağlık görevlilerinin sadece kendisini korumak 

kaygısı olduğunu gösterir!!!! 

Eldiven Kullanımında Standartlar 



El yıkama alışkanlığının yetersizliği 

Teknik yetersizlikler (yeterince lavabo 

bulunmaması, sabun vs. yokluğu) 

Cilt tahrişi nedeni ile el yıkamadan kaçınma 

El yıkama tekniğine uyulmaması veya 

bilinmemesi 

Elin ıslak kalması veya iyi kurulanmaması 

El hijyeninin sağlanmasında aksaklıklar 
 



HİJYENİK EL YIKAMA 



Hastane  enfeksiyonlarının önlenmesinde  

En ucuz 

En kolay   

En etkili yol   

EL YIKAMADIR 
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