
DR KAAN KIRALİ 
KARTAL KOSUYOLU 

YÜKSEK İHTİSAS EA HASTANESİ 



 Hekimlikte hijyenin yeri 

 Hekimlik eğitiminde hijyenin yeri 

 Hekimlik mesleğinde hijyenin yeri 

 Klinisyenlikte hijyenin yeri 

 Cerrahide hijyenin yeri 

HİJYENİN YERİ 



 Steril malzeme idamesinde hijyen 

 Cerrahi ortam hijyeni 

 Cerrahi girişim hijyeni 

 Yara yeri hijyeni 

 Hasta takip hijyeni 

 İntravenöz ilaç tedavisi  

 Respiratuvar 

 Üriner 

 Nutrisyonel 

 İnvaziv girişim 

NERELERDE HİJYEN? 



 Primer sorumlu hekim 

 Konsültan hekimler 

 Noninvaziv veya invaziv tetkik uygulayanlar 

 Hemşireler 

 Yardımcı sağlık personelleri 

 Diğer personeller 

 Hasta yakınları 

 Diğerleri 

EL HİJYENİ 



 Ameliyathane içerisinde 

 Yoğun bakımda invaziv girişimler sırasında 

 Yoğun bakımda intravenöz tedavilerde 

 Yoğun bakımda bölümler ve hastalar arası geçişlerde 

 Serviste hasta izlemlerinde  

CERRAHİ EL HİJYENİ 



 Hazırlık aşamasındaki invaziv girişimlerde 

 Ameliyata hazırlık aşamasında 

 Cerrahi girişim süresince 

 

 Hangi solüsyon? 

 Ne kadar süre? 

 Tekrarlamalı mı? 

AMELİYATHANEDE  
EL HİJYENİ 



 Hazırlık aşaması 

 Girişim süresince 

 Girişimin tekrarlanması halinde 

 Girişimin bitiminde 

 

 Hangi solüsyon? 

 Ne kadar süre? 

 Tekrarlamalı mı? 

İNVAZİV GİRİŞİMLERDE  
EL HİJYENİ 



 Hazırlık aşaması 

 Tedavi süresince 

 Tedavinin tekrarlanması halinde 

 

 Hangi solüsyon? 

 Ne kadar süre? 

 Tekrarlamalı mı? 

İNTRAVENÖZ TEDAVİLERDE 
EL HİJYENİ 



 Hasta muayenelerinde 

 Hastalar arası geçişlerde 

 Bölümler arası geçişlerde 

 

 Hangi solüsyon? 

 Ne kadar süre? 

 Tekrarlamalı mı? 

HASTA TAKİPLERİNDE 
EL HİJYENİ 



 Eğitim eksikliği 

 Bilginin yenilenmemesi 

 Bilginin doğru verilememesi 

 Bilgi ve verilerin tartışılmaması 

 İdari yetersizlikler 

 Klinik aciliyet durumları 

 Yeterli malzemenin bulunmaması 

 Uygulama pratikliğinin kaybolması 

 

 

CERRAHİDEKİ SIKINTILAR 



 Hızlı olma zorunda hissetmesi 

 Kendi bilgisine aşırı güven duyması 

 Hijyene yeterli önemi verdiğine inanması 

 Enfeksiyon komitesinin kendisine aşırı yüklendiğini var 

sayması 

 Enfeksiyon komitesinin sorunu çözememesi durumunda bir 

suçlu aradığına inanması 

 Nativ el derisinin hissiyatının azalmasını istememesi 

 Hukuki ve idari olarak tek sorumlu olması 

 

 

 

 

CERRAHTAKİ SIKINTILAR 




