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Endoskopi



Endoskopların Sınıflandırılması
Endoskop Türü Kullanıldığı Sistem Yapı Tipi

Gastroskop Gastrointestinal Sistem Esnek

Kolonoskop Gastrointestinal Sistem Esnek

Duodenoskop Gastrointestinal Sistem Esnek (kompleks)

Enteroskop Gastrointestinal Sistem Esnek

Bronkoskop Solunum Sistemi Esnek

Sistoskop Üriner Sistem Esnek

Sistoskop Üriner Sistem Rijit

Artroskop Kas-İskelet Sistemi Rijit

Histeroskop Üreme Sistemi Rijit

Laparoskop Karın İçi Organlar Rijit

Torakoskop Solunum Sistemi Rijit

Laringoskop Üst Solunum Yolları Yarı Esnek / Rijit

Ultrason Endoskop (EUS) Gastrointestinal Sistem Esnek



Dünyada ve Türkiye’de endoskopi sıklığı?



Dünyada ve Türkiye’de endoskopi sıklığı?



Endoskopik tıbbi cihazların Spaulding
sınıflandırmasına göre dezenfeksiyon seviyesi

✓ 1957 yılında Spaulding 
tarafından geliştirilmiş

✓ Başarıyla kullanılmış bir 
şema

✓ Duodenoskop / bronkoskop 
kritik/ yarı kritik?

✓ Çoğu hastada sağlam 
olmayan mukoza zarlarıyla 
dolayısıyla steril doku ile 
temas söz konusu!!!

KRİTİK

• Vasküler sisteme/steril dokuya giren cihaz
• Steril edilmeli
• Laparoskop, artroskop, invaziv girişim yapılan endoskopik 

cihazlar, biyopsi/polipektomi vb için kullanılan ekipmanlar

YARI 

KRİTİK

• Sağlam mukoza/sağlam olmayan deri ile temas eden, steril 
dokuya girmeyen cihaz

• En az YDD (mümkünse sterilizasyon)
• Endoskop, kolonoskop

KRİTİK

OLMAYAN

• Sağlam deriye temas eden ekipmanlar
• Manuel temizlik/DDD
• Stetoskop, tansiyon aleti manşonu



Dezenfeksiyon düzeyleri

• Spaulding sınıflandırmasının revize edilmesi
için çağrılar yapılmış

• Spaulding sınıflandırma sistemi
geliştirildiğinde bazı patojenler
tanımlanmamış

• Bazı patojenler ise zamanla dezenfeksiyon
yöntemlerine direnç geliştirmiş

• Kritik cihazlar için Spaulding 
sınıflandırmasının, “doğrudan veya ikincil
olarak steril dokuya giren” cihazları da 
kapsayacak şekilde genişletilmesi gerektiği
öne sürülmüş

• Yapay zekâ ve makine öğrenimi gibi 
teknolojilerin cihaz işleme süreçlerine 
entegrasyonu önerilmiş



Yarı kritik cihazlarda sterilizasyon mu?

• Yarı kritik cihazlarla; kritik veya kritik olmayan cihazlara kıyasla çok daha 
fazla SHİİ!!!

• Sağlık hizmetiyle ilişkili salgınların çoğu, kontamine endoskoplarla 
ilişkilendirilmiş 

• Son birkaç yılda, ABD'deki ve dünyadaki büyük hastanelerde morbidite ve 
mortaliteye neden olan 25'ten fazla çoklu ilaca dirençli organizma (CRE 
gibi MDRO'lar) ile salgın

• Bu salgınlar, özellikle kontamine duodenoskoplarla ilişkilendirilmiş

• Bu salgınlardan dokuzu uygun dekontaminasyon ve YDD'ye rağmen!!!



Endoskopi ilişkili infeksiyon risk tahminlerinin 
geçmişi
• Uzun süre endoskopi ilişkili infeksiyon riskinin çok nadir (<1/10.000) 

olduğu varsayıldı
• 1993 →ASGE klavuzu endoskopi ilişkili infeks→1,8 milyon prosedürde 

1

• 1993→GİS endoskop ve bronkoskop yapılan 265 makaleden yapılan 
derleme→281 / 96 infeksiyon!!!→ risk sanıldığından fazla!!!→ hastalara 
ERCP sonrası klinik hast ve pozitif kültür açısından izlenmeli!!!

Pay= bildirilen 28 vaka
Payda=ASGE tarafından tahmini GİS 

endoskopi sayısı=40 milyon



CDC→Yılda 11 milyon GIS endoskopisi
ASGE’ de belirtilenden daha fazla belgeli infekte vaka→ 28  /  145
(payda aynı kalsa bile risk 6 kat fazla!!!)
Güncel 3 çalışmada endoskop ilişkili komplikasyon sıklığı %0,5-3,4 
!!!
4 çalışmada ERCP ilişkili infeksiyon sıklığı %8-41!!!



ABD’ de 6 merkezde
endoskopi sonrası ilk yedi günde 
acil bakım ve hastaneye yatışı 
gerektiren infeksiyon varlığı 
araştırılmış

2.347.894 kolonoskopi, 
özefagoduedonoskopi (OGD), 
bronkoskopi ve sistoskopi 
kayıtları incelenmiş

1000 prosedür başına 
postendoskopik infeksiyon 
oranları;

Kolonoskopi 1.1
Özefagoduedonoskopi 3
Bronkoskopi 15.6
Sistoskopi 4.4



Son 10 yılda YDD sonrası kullanılan flexible endoskoplarda %16-71 oranında üreme saptandığı
İki kez YDD kullanımı sonrasında bile %5-40 oranında aerobik bakteri üremesinin tespit edildiği

Bronkoskoplar için %6, duodenoskop ve üreteroskop için %35’e varan oranlarda infeksiyon tespit edildiği
Profilaktik antibiyotik kullanımına rağmen postendoskopik >%3 infeksiyon saptandığı belirtiliyorYazarlar 2007’den beri bu alanda yaptıkları çalışmalar sonucunda; endoskop 

temizliğindeki temel 6 sorun belirlemiş
1. Kılavuzlara, standartlara ve üretici kullanım talimatlarına uyulmaması
2. Görünür hasarlı endoskopların kullanımı
3. Dekontaminasyon aşamasını engelleyebilecek ürünlerin 

kullanımı(simetikon,yağlayıcılar ve doku yapıştırıcısı)
4. Manuel temizlikten sonra kalıntı kalması
5. Durulama suyu kalitesi sorunları
6. Dezenfeksiyon sonrası endoskopun nemli kalması



Loor ve ark. nın çalışmasında 
kolesistektomi sonrası cerrahi alan 

infeksiyon riskini araştırdıkları çalışmada
Cerrahi öncesi ERCP yapılan hastalarda 

CAİ riski daha fazla bulunmuş ( %4.1 / 
%1.8)

ERCP sırasında patojen bulaşmış olması 
sonraki invaziv prosedürlere kadar tespit 

edilemeyebilir!!!



• Amaç: Makale, duodenoskop kullanımına bağlı infeksiyonların önlenmesi 
konusunda gerçek riskin anlaşılmasını ve riskin azaltılmasına yönelik kanıta 
dayalı yaklaşımları geliştirme fırsatlarını araştırmaktadır.

• İnfeksiyonların Az Raporlanması: İnfeksiyonların gerçek boyutu, çeşitli 
nedenlerle az raporlanmaktadır. Bunlar arasında, infeksiyona neden olan 
organizma türleri, ERCP uygulama yerinden uzak bölgelerde ortaya çıkan 
klinik belirtiler ve infeksiyonun ortaya çıkmasına kadar geçen uzun süreler 
bulunmaktadır.

• Bu makale, duodenoskop kullanımına bağlı infeksiyonların önlenmesi 
konusunda daha fazla kanıta dayalı kararlar alınması gerektiğini 
vurgulamaktadır.



Hakemli bilimsel dergilerde 
yayınlanmış 15 makale

Duodenoskop ilişkili 
infeksiyonlar değerlendirilmiş

En düşük oran %6
Dokuz makalede infeksiyon 

oranı >%20

Duodenoskop kaynaklı 
infeksiyonların temel nedeni, 

cihazların yetersiz 
dekontaminasyonu olarak 

belirtiliyor…





Sistoskoplarda YDD ve Sterilizasyon Yöntemlerinin
Karşılaştırılması

Makale Çalışma Türü Hasta Sayısı / Takip Süresi Temel Bulgular

Liquid Sterilization vs. HLD (J Urol, 
1997)

Prospektif karşılaştırmalı 200 hasta / 7 gün takip İnfeksiyon oranı farkı yok; 
sterilizasyon daha pahalı ve cihaz 
hasarı daha fazla.

UTI Rate & Cost (Urol Practice, 
2021)

Retrospektif kohort 3121 işlem / 7 gün takip UTI oranları benzer; HLD daha 
düşük maliyetli ve verimli.

Endosheath + HLD (BMC Urol, 
2013)

Prospektif mikrobiyolojik analiz 60 işlem / kültür sonrası 
değerlendirme

Endosheath kullanımıyla HLD 
yeterli; mikrobiyolojik 
kontaminasyon gözlenmedi.

Workflow Comparison (BMC Urol, 
2023)

Prospektif zaman-etüt çalışması 138 işlem / takip yapılmadı Tek kullanımlık cihazlar zaman 
kazandırdı; infeksiyon verisi yok.



Endoskop dekontaminasyonuna yönelik 
klavuzlar ne diyor



Endoskop 
dekontaminasyonu



Endoskop Dekontaminasyon Alanı

• Yıllık 2000 üzerinde endoskopik işlem uygulayan hastanelerde 
«merkezi endoskop dekontaminasyon ünitesi» kurulması 
ve farklı birimlerde «orta riskli işlemlerde kullanılacak tüm 
endoskopların» bu üniteye transfer edilmesi önerilmektedir. 



Ön işlem

Endoskop henüz ışık kaynağına takılıyken proksimalden distale 
kompresle silinmeli

Distal uç deterjanlı kaba daldırılıp kanaldan debris gelmeyene 
dek aspire edilmeli

Aspirasyon valfine basılarak kanaldan sıvı gelmeyene dek hava 
aspire edilmeli

Distal uç temiz su kabına daldırılarak kanaldan hava ve su 
geçirilmeli

Endoskop dış yüzeyi hasar açısından çıplak gözle kontrol 
edilmeli



Dr. Duygu Perçin’nin izni ile.



Manuel temizlik
Endoskopi 

üreticilerinin 
önerisine temizlik 
öncesi göre kaçak 

testi yapılmalı 

Endoskop dış yüzeyi 
enzimatik deterjanla  tek 
kullanımlık kompres ile 

yıkanmalı, distaldeki hava-
su çıkış ucu yumuşak fırça 

ile temizlenmeli

Tüm valfler, erişilebilir 
kanallar fırçalanmalı, 

valfler ve biyopsi kapağı 
mümkünse ultrasonik 

yıkayıcıya konmalı

Fırçalama işlemine 
kanallardan organik 

madde gelmediği 
görülene kadar devam 

edilmeli

Her geçişten sonra, fırça 
deterjan solüsyonunda 

durulanmalı ve geri çekme 
ve yeniden takmadan önce 

görünürdeki fırçadaki 
kalıntılar temizlenmeli

Endoskop ve tüm 
çıkarılabilir parçalar, kalan 

kalıntıları ve deterjanı 
gidermek için temiz suyla 

iyice durulanmalıdır.

Endoskopun dışı ve ilgili 
aksesuarlar, temizlik ve 
hasar açısından manuel 
temizlikten sonra görsel 

olarak incelenmeli



Dekontaminasyon alanında ilk işlem kaçak testi

Dr. Duygu Perçin’nin izni ile.



Manuel 
yıkama için 

endoskopların 
yatırıldığı 

evyeler

Dr. Duygu Perçin’nin izni ile.



Manuel temizlik neden önemli

• Esnek endoskoplarda her kullanımda yüksek düzeyde mikrobiyal 
kontaminasyon 

• GI endoskoplarda kullanımdan sonra 105 -1010CFU/mL  (özellikle emme 
kanallarında)

• Bronkoskoplarda ort 6,4x104 CFU/mL  
• Temizlik sonrası mikrobiyal kontaminasyonda 4–6 log10 oranında 

azalma 
• HIV ile kontamine olmuş endoskoplarda düzgün manuel temizliğin 

mikrobiyal kontaminasyonu tamamen ortadan kaldırdığını gösterilmiş
• EtO sterilizasyonu veya %2 glutaraldehitte 20 dakika bekletme yalnızca 

cihaz düzgün bir şekilde temizlendiğinde etkili 



Dezenfeksiyon 

Yarı kritik endoskoplar üretici firmanın önerisi doğrultusunda yüksek düzey dezenfektan ile dezenfekte edilmelidir. 

Kurulanan endoskop dezenfektan solüsyonuna tamamen batırılmalı, tüm parçaların solüsyon içinde olduğundan ve 
hava ile temas etmediğinden emin olunmalıdır. 

Tüm kanallardan hava kabarcıkları kalmayıncaya kadar solüsyon geçirilmelidir. 

Üretici firmanın önerdiği temas süresine ve uygun sıcaklığa mutlaka uyulmalıdır. 

Süre takibi için zaman ölçer kullanılmalıdır. 

Gereğinden fazla dezenfektan içerisinde bekletilen endoskoplarda bozulmalar görülebilir.



Dezenfektör Cihazı ile Dezenfeksiyon

Temizleme basamakları uygulandıktan sonra endoskop dezenfektöre uygun 
şekilde yerleştirilir. 

Tüm kanallara kanal yıkayıcı aparatlar takılarak cihaz bağlantısı yapılır. 

Endoskopun tüm kanallarından dezenfektan ve durulama suyu geçecek şekilde 
dezenfeksiyon döngüsünün tamamlanması beklenir. Sıcaklığa dikkat edilmelidir. 

Cihaz ile kurutma işlemi de sağlandığından işlem sonrası yeniden kontamine 
olmasını engelleyecek şekilde endoskop dolabına veya işlem alanına nakledilir.



Endoskop Yıkayıcı Dezenfektörler

• ISO 15883 standardına uygun üretilmiş bir endoskop yıkayıcı 
dezenfektör ile endoskop dekontaminasyonu elle yapılan 
dekontaminasyona tercih edilmelidir. 

• Yıkayıcı dezenfektör kullanılması dezenfeksiyon işlemlerinin 
standardize edilmesini sağlar. 

• Personelin kontamine ekipmanla temasını ve kimyasallara 
maruziyetini azaltır. 

• Personelin dekontaminasyona ayırdığı zamanı azaltır.



Endoskop yıkayıcı dezenfektöre yerleştirme



Endoskop 
Yıkayıcı 
Dezenfektörler

Su kaynağı

Buhar birikimi

Dezenfektan eklenmesi 

Self-dezenfeksiyon 

Kurutma 

Kaçak testi 

Uyarı sistemleri 

İşlem kaydı

Standartlara uygun bir yıkayıcı dezenfektörde 
aşağıdaki özellikler bulunmalı



Son Durulama

• Dezenfeksiyon sonrası tüm kanallar ve 
endoskopun dış yüzeyi demineralize su ile 
durulanır.

• Durulamanın akan su ile yapılamadığı 
durumlarda durulama suyunun her işlemden 
sonra yenilenmesi gereklidir.

• Kullanılan kaplar temizlenir ve dezenfekte 
edilir.

• Son durulamanın demineralize su ile 
yapılamadığı durumlarda üretici firmanın 
onayı ile endoskop kanallarından %70’lik alkol 
geçirilmesi önerilmektedir.



Kurutma ve Saklama

• Endoskopun dış yüzeyi steril, hav 
bırakmayan bir kompres ile kurulanır. 

• Tüm kanallar basınçlı hava ile kurutulur. 

• Hava basıncı ayarlanabilir olmalı, 
kanalların zarar görmemesine dikkat 
edilmelidir. 

• Endoskop hemen kullanılmayacaksa, 
yeniden kontamine olmalarını 
engellemek amacıyla, “endoskoplar 
için özel olarak tasarlanmış hepa filtreli 
dolaplarda” saklanır.



Yüksek riskli endoskoplar

• Duodenoskoplar ve doğrusal ultrason endoskopları gibi yüksek 
riskli endoskoplar karmaşık bir elevatör kanal tasarımına sahiptir 



Duodenoskoplardaki Elevator Kanalın 
Temizlenme Zorluğu
•  Elevator Kanal Nedir?

- Duodenoskopun ucundaki kaldırma mekanizmasıdır.
- Kılavuz tel ve aksesuarların yönlendirilmesini sağlar.

 Temizlik Zorlukları:
- Elevator mekanizması dar ve karmaşık yapıya sahiptir.
- Manuel fırçalama ile erişilmesi zordur.
- Biyofilm ve organik materyal birikimine uygundur.

 Klinik Önemi:
- Yüksek enfeksiyon riski taşıyan bölgedir.
- FDA ve rehberler özel temizlik önlemleri önermektedir.
- Yeni nesil cihazlarda çıkarılabilir elevator sistemi geliştirilmiştir



Duodenoskoplarda ne tercih edilmeli

• DAS rehberinde sterilizasyon öneriliyor
• FDA, CDC, ESGE ve ASGE gibi uluslarası rehberler duodenoskop 

dekontaminasyonunda YDD yönteminin standart olduğunu 
belirtiyor

• Ancak karmaşık yapıları (elevatör kanal) nedeniyle mikrobiyal 
kalıntı riski yüksek

• FDA 2019’dan beri mümkünse sterilizasyonun tercih edilmesi ve 
alternatif yöntemlerin değerlendirilmesi konusunda çağrıda 
bulunuyor



Duodenoskoplar-sterilizasyon ne zaman? 
(Rehberlerin hemfikir olduğu alan)
• Termal stabil duodenoskoplarda / disposable kılıflı sistemler 

kullanılıyorsa→düşük sıcaklık sterilizasyon→örn. STERRAD, 
perasetik asit sistemleri
✓    yüksek riskli hasta (immunsüprese, transplant, hematolojik 

malignite)
✓    kritik salgın durumları***
✓    yeni çıkan duodenoskop modelleri (tek kullanımlık veya 

tamamen steril edilebilir)



FDA’nin önerdiği 4 seçenek

• Tek kullanımlık Duodenoskoplar
• Tek kullanımlık distal kapaklı 

Duodenoskoplar
• Isıl sterilize edilebilen modeller
• YDD (gelişmiş temizlik protokolü ile 

birlikte)

•                   FDA Duodenoscope Safety Communication-2022



Duodenoskop dekontaminasyonunda YDD ile 
karşılaştırıldığında EtO sterilizasyonunun bir 
faydası var mıdır?*
• Gromski et al., 2021 (Prospektif RCT)

- Karşılaştırma: Çift Yüksek Düzey Dezenfeksiyon (DHLD) vs Sıvı Kimyasal Sterilizasyon (LCS)
- Toplam 878 duodenoskop kültürlendi
- Pozitif kültür oranı: DHLD %1.8 – LCS %2.1
- Yüksek riskli organizma oranı: Her iki grupta %0.5
- Sonuç: Etkinlik benzer; hiçbir yöntem tam sterilizasyon sağlamıyor

 Snyder et al., 2017 – DISINFECTS Çalışması
- Karşılaştırma: Standart HLD vs Çift HLD vs HLD + EtO Sterilizasyon
- Toplam 516 duodenoskop kültürlendi
- MDRO oranı: Tespit edilmedi
- Pozitif kültür oranları: sHLD %16.1, dHLD %16.0, HLD+EtO %22.5
- Sonuç: EtO sterilizasyon ek avantaj sağlamadı, hatta pozitiflik daha yüksekti



Çift YDD

•  Bartles et al., 2018:
- Retrospektif karşılaştırmalı analiz
- Duodenoskopların standart HLD ve çift HLD sonrası kontaminasyon oranları 
karşılaştırıldı
- Pozitif kültür oranlarında anlamlı fark saptanmadı
- Çift HLD’nin maliyet ve zaman açısından ek yük getirdiği, ancak klinik fayda 
sağlamadığı belirtildi

 Sistematik Derleme & Meta-Analiz, 2020:
- Literatürdeki 4 çalışma analiz edildi; bunlardan 2’si çift HLD ile standart 
HLD’yi doğrudan karşılaştırdı
- Pozitif kültür oranları arasında anlamlı fark bulunamadı
- Çift HLD, duodenoskop kontaminasyonunu önlemede standart HLD’ye göre 
üstün bulunmadı
- Ek işlem süresi ve kaynak tüketimi göz önüne alındığında rutin kullanım için 
önerilmemekte



Çift YDD

• Salgın olmayan bir ortamda,  
duodenoskoplar için çift YDD 
uygulamasının bakteriyel kontaminasyon 
oranlarını azaltmada ek bir faydası yoktur. 



Çift YDD
• FDA ve Çift YDD

- FDA, 2015 tarihli güvenlik iletişiminde duodenoskopların yeniden işlenmesinde çift YDD 
yöntemini ek önlem olarak önermiştir.

- Ancak daha sonraki rehberlerde bu öneri güncellenmiştir:
•

   • 2018'de yayınlanan 'Duodenoscope Surveillance Sampling and Culturing Protocols’ 
raporunda çift YDD'ye özel bir öneri bulunmamaktadır.

•
   • 2021’de güncellenen 'Reprocessing of Reusable Medical Devices’ raporunda çift YDD 
önerilmemektedir.

- Güncel bilimsel veriler, çift YDD'nin standart YDD’ye göre anlamlı bir 
fayda sağlamadığını göstermektedir.

•
- FDA, çift YDD yerine mikrobiyolojik izleme ve kültürleme gibi yöntemleri 
ön plana çıkarmaktadır.



Chat GPT???

Genel Yorum:
- Duodenoskop gibi kompleks endoskoplarda 

EtO ve benzeri sterilizasyon yöntemleri 
önerilmekle birlikte,

pratikte HLD ile sterilizasyon arasında 
anlamlı fark olmadığını gösteren çalışmalar 

mevcuttur.
- Ancak sterilizasyonun uzun vadede 
kontaminasyonu azaltma potansiyeli 
nedeniyle önerilmeye devam edildiği 

görülmektedir.



Bronkoskoplar için Güncel Rehber Önerileri

Kurum / Kılavuz Önerilen Yöntem Açıklama

FDA (2021) Sterilizasyon tercih edilir Sterilizasyon, HLD yerine 
kullanılmalıdır. Yüksek riskli 
hastalarda tek kullanımlık 
bronkoskop önerilir.

CDC (Güncelleme: Haziran 2024) Yüksek düzey dezenfeksiyon 
(HLD) kabul edilebilir

HLD yarı-kritik cihazlar için kabul 
edilebilirdir. Sterilizasyon, 
infeksiyon kontrolünü artırabilir.

AAMI ST91 (2021) Sterilizasyon tercih edilir Sterilizasyon öncelikli yöntem 
olarak önerilir. HLD yalnızca 
sterilizasyon mümkün değilse 
uygulanabilir.

DAS (Turkey) (2025) Sterilizasyon tercih edilir Sterilizasyon, HLD yerine 
kullanılmalıdır. Sterilizasyon 
bronkoskoplar için tercih edilen 
yöntem olarak tanımlanmıştır.



Sistoskoplar için Güncel Rehber Önerileri

Kurum / Kılavuz Önerilen Yöntem Açıklama

FDA (2022) Sterilizasyon önerilir FDA, bazı üretici sistoskoplar için HLD’yi 
yeterli bulmamış, sterilizasyonu önermiştir 
(özellikle Karl Storz ürünlerinde).

CDC (2024) Yüksek düzey dezenfeksiyon (HLD) kabul 
edilebilir

Sistoskoplar yarı-kritik cihaz olarak sınıflanır, 
HLD kabul edilebilir. Ancak sterilizasyon 
enfeksiyon riskini azaltabilir.

AAMI ST91 (2021) Sterilizasyon önerilir Yarı-kritik cihazlar için sterilizasyon önerilir. 
HLD, sterilizasyon mümkün değilse alternatif 
olabilir.

DAS (2025) Sterilizasyon önerilir DAS Rehberi 2025, sistoskoplar için 
sterilizasyonu önermektedir. HLD yalnızca 
istisnai durumlarda uygulanmalıdır.



FDA onaylı endoskop sterilizanlar & YDD
• 1-Acecide-C
• Etken madde: %3,1-3-4 perasetik asit
• 2-Steris S40 Sterilant Concentrate
• Etken madde: ≥1820 mg/L perasetik asit
• 3-Aldahol V
• Etken madde: %3,4 glutaraldehit, %20,1 

isopropanol
• 4-Rapicide High Level Disinfectant and 

Sterilant
• Etken madde: %2,5 glutaraldehit
• 5-Sporox  Sterilizing & Disinfection 

Solution
• Etken madde: %7,5 hidrojen peroksit 

• 1-Acecide-C
• Etken madde: %3,1-3-4 perasetik asit
• 3-Aldahol V
• Etken madde: %3,4 glutaraldehit, %20,1 

isopropanol
• 4-Rapicide High Level Disinfectant and 

Sterilant
• Etken madde: %2,5 glutaraldehit
• 5-Sporox  Sterilizing & Disinfection 

Solution
• Etken madde: %7,5 hidrojen peroksit
• 6-Cidex® OPA Solution 
• Etken madde: %0,55 Ortofitalaldehit 
• 7-Rapicide® OPA-28
• Etken madde: %0,575 Ortofitalaldehit 



Otomatik endoskop yıkayıcı dezenfektör ile 
uyumlu sistemler
• STERRAD  100NX ULTRA GI  Döngüsü
• Teknoloji: Hidrojen peroksid gaz plazma sterilizasyonu
• Kullanım alanı: duodenoskoplar için özel tasarlanmış
• 2024 yılında FDA onayı



Özet
Endoskop Türü Kullanıldığı Sistem Yapı Tipi Önerilen Temizlik Yöntemi

Gastroskop Gastrointestinal Sistem Esnek YDD

Kolonoskop Gastrointestinal Sistem Esnek YDD

Duodenoskop Gastrointestinal Sistem Esnek (kompleks) Sterilizasyon tercih edilmeli

Enteroskop Gastrointestinal Sistem Esnek YDD

Bronkoskop Solunum Sistemi Esnek Sterilizasyon tercih edilmeli

Sistoskop (esnek) Üriner Sistem Esnek YDD

Sistoskop (rijit) Üriner Sistem Rijit Sterilizasyon

Artroskop Kas-İskelet Sistemi Rijit Sterilizasyon

Histeroskop Üreme Sistemi Rijit Sterilizasyon

Laparoskop Karın İçi Organlar Rijit Sterilizasyon

Torakoskop Solunum Sistemi Rijit Sterilizasyon

Laringoskop Üst Solunum Yolları Yarı Esnek / Rijit YDD

Ultrason Endoskop (EUS) Gastrointestinal Sistem Esnek YDD veya Sterilizasyon
(cihaza göre)
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