[ ] : . . .
( EVRE IZOLASYON PROSEDURU

o
HASTAN |

Dokuman No: EN.PR.03 | Yayin Tarihi: 01.12.2009 | Rev.No:04 | Rev.Tarihi:20.11.2023 | Sayfa No:6/1

1. AMAG
Enfekte veya kolonize hastalardan diger hastalara, ziyaretgilere ve saglik personeline mikroorganizmalarin

bulagmasini 6nlemektir.

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 déneminde olan hastalarin ayrilmasi veya tecritidir.

izolasyon énlemi: Bilinen ya da siiphelenilen, epidemiyolojik dnemi fazla, bulasiciligi fazla etkenler icin enfekte

veya kolonize hastalara, standart dnlemlere ek olarak uygulanan énlemlerdir.

5. SORUMLULUKLAR

Tani, tedavi ve bakim uygulamalari yapan birimlerde galigsan personeldir.

6.PROSEDUR:
6.1. Enfekte ya da kolonize hastalarin yénetiminde kullanilacak izolasyon énlemleri ulusal ve uluslar arasi kabul
géren rehberler baz alinarak EKK karari ile izolasyon ydnteminin adi ve uygulama sekli ve tanimlayici figir
uygulamalari birlikte yapilir.
6.2.Enfekte ya da kolonize hastalarda Sagdlik Bakanhgi tarafindan belirlenmis olan tanimlayici figurler kullanihr.
izolasyondaki hastalarin tim sireclerinde, transfer dahil ilgili tanimlayici figlr kullanilir.
izolasyon Yéntemi Tanimlayici Figiirleri:

e Solunum izolasyonunda; “Sari Yaprak”

e Damlacik izolasyonunda; “Mavi Cicek”

e Temas izolasyonunda; “Kirmizi Yildiz”
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SOLUNUM iZOLASYONU  DAMLACIK iZOLASYONU TEMAS iZOLASYONU

izolasyon gerektiginde, EKK karari ile EKH tarafindan izolasyona uygun figiir oda kapi numarasinin yanina asilir.

Ayni hastalik i¢in birden fazla bulasma yolu oldugunda énlemler kombine olarak uygulanmaldir.

6.2.1.SOLUNUM iZOLASYONU

Hava yolu ile bulasabilen enfeksiyonlari 6nlemek amaciyla standart énlemlere ek olarak uygulanir.

Solunumla bulasan 5 gm’den kiguk partikullerle olusan enfeksiyonlari dnlemek igin uygulanir. 5 gm’den kigik
partiklller havada slispanse olup asili kalir veya toz partikillerine yapisir. Mikroorganizmalar bu yolla odada

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

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

dahil), tiberkiiloz, SARS, viral hemorajik atesler (Ebola, Lassa, Kirim-Kongo, Marburg hastaliklar).

YAPILAN UYGULAMALAR

1. Solunum izolasyonu gerektirdigi bilinen veya slUphelenilen bir durum saptandiginda, olanakliysa hasta 6zel
havalandirma sistemi (negatif basingli, saatte 6 -12 hava degisimi, kirli havanin disari atilma veya yeniden sirkile
edilmesi icin HEPA filtreden geciriimesi) olan tek kisilik odaya alinir.

2. Ozel havalandirma sistemine sahip oda olmayan durumlarda ayni enfeksiyonu olan hastalar ayni

odada yatabilir.

3. Odanin kapisina ya da hasta basina “Solunum izolasyon Figiirii-San Yaprak” asiimalidir.

4. Odanin kapisi kapali tutulmahdir.

5. Hasta odasina giren herkes 6zel maske ( N95 solunum maskesi) takmalidir.

6. Kizamik veya sucicedi tanisi almis hastalarin odasina girerken bu etkenlere bagisik kigilerin maske
kullanmalarina gerek yoktur.

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

8. Hasta ve hasta gevresindeki her turlt ylzeyle temas dncesi ve sonrasi el hijyeni saglanmalidir.

9. Hasta odas! “izolasyon Odalari Temizlik Talimati’na uygun olarak temizlenmelidir.

10. Solunum izolasyonu EKK gorist alinarak sonlandirilir.

6.2.2. DAMLACIK iZOLASYONU

Konusma, oksurlk, aksirik veya tibbi islemler sirasinda enfekte kisiden sagilan damlaciklarin mukozalara (burun,
bogaz, konjonktiva) bulasmasini énlemek igin standart dnlemlere ek olarak uygulanir.

5 gm’den buyuk partikillerin bulasmasiyla olusan enfeksiyon riskini azaltmaya ydneliktir. 5 gm’den blylk
partiklller havada asili kalmaz, bir metreden uzak mesafelere gidemez. Bulas enfekte hastalarin Oksurik,
hapsirik, konusma, burun silmesi ile ya da bronkoskopik aspirasyon gibi uygulamalar sirasinda olur. enfeksiydz

damlalar burun, agiz ya da gézdeki mukozal yuzeylere bulasirsa duyarl kisi enfekte olur.

ENDIKASYONLARI

1. Menenijit, pnémoni, sepsis ve epiglottit: Neisseria meningitidis, Haemophilus influenza
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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, kizamikgik, parvovirus B19
ve adenovirus enfeksiyonlari,

4.Covid-19 virlis enfeksiyonu

YAPILAN UYGULAMALAR

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

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

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

4. Oda icin havalandirma ve 6zel hava sistemleri gerekli degildir.

5. Odanin kapisina ya da hasta basina “Damlacik izolasyon Figiirii-Mavi Gigek” asilmalidir.

6. Odanin kapisi acik kalabilir.

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

8. Hastanin odadan disari ¢ikmasinin gerekli oldugu durumlarda hastaya cerrahi maske takilmalidir.

9. Hasta ve hasta g¢evresindeki her turli ylzeyle temas dncesi ve sonrasi el hijyeni saglanmalidir.

10. Temizlik “izolasyon Odalar Temizlik Talimati”’na uygun olarak yapilmalidir.

11. Damlacik izolasyonu EKK gorusu alinarak sonlandirilir.

6.2.3. TEMAS iZOLASYONU
Epidemiyolojik 6nem tasiyan, hasta veya cevresiyle direkt veya indirekt temas yoluyla bulasabilen

mikroorganizmalarla kolonize veya infekte olan hastalar igin 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 OI57:H7, Shigella, Hepatit A ve Rotavirlis enfeksiyonlari.
3. Bebeklerin veya ¢ocuklarin solunum yolu enfeksiyonlari: Respiratuar sinsityal viris

4. Bebeklerin veya ¢ocuklarin enteroviral enfeksiyonlari: Rotavirls, parainfluenza enfeksiyonlari

5. Bulagicihdi yuksek cilt enfeksiyonlari: Cilt difterisi, herpes simplex enfeksiyonu (neonetal veya mukokutanoz),
impetigo, pedikilozis, scabies, acik abse, selilit veya dekubiti olanlar, stafilokokal fronkllozu olan g¢ocuklar,
zoster enfeksiyonu.

6. Viral hemorajik konjonktivit

7. Viral hemorajik ates: Ebola, Lassa, Marburg, Kirrm-Kongo

8.Covid-19 enfeksiyonu

YAPILAN UYGULAMALAR
1. Temas izolasyonu gerektirdidi bilinen veya siphelenilen bir durum saptandidinda, olanakliysa hasta tek kisilik
odaya alinir.

2. Tek kisilik oda saglanamayan durumlarda ayni enfeksiyonu olan hastalar ayni odada yatabilir.
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3. Her iki segenek de uygulanamiyorsa temas olasiligini en aza indirecek bir diizenleme yapilmalidir.

4. Odanin kapisina ya da hasta basina “Temas izolasyon Figiirii-Kirmizi Yildiz” asiimalidir.

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

6. Hasta bakimi sirasinda yogun kontaminasyona neden olabilecek iglemler sonrasi eldivenler degistirilir, odadan
ctkmadan 6nce eldivenler ¢ikartilir ve el hijyeni saglanir. Hasta odasina girmeden 6nce ve sonra, eldiven
giymeden 6nce ve sonra “El Hijyeni ve Eldiven Kullanma Talimati”na gore el hijyeni saglanir.

7. Hasta ile veya odasindaki yizeylerle temasin fazla olabilece§i durumlarda, hastada idrar veya gaita
inkontinansi olmasi, ileostomi, kolostomi veya acik drenaj varliginda, odaya girerken steril olmayan temiz bir
énliik giyilmelidir. Onliik hasta odasini terk etmeden hemen énce gikariimalidir.

8. Temas izolasyonu uygulanan hastalar igin kullanilan her tirlG tibbi cihazin diger hastalarla ortak kullanimindan
kaciniimalidir. Ortak kullanim gerekiyorsa diger hastalara kullanmadan once temizlenmeli ve dezenfekte
edilmelidir.

9. Hasta transportu en az dizeyde olmalidir. Mutlak gerektijinde c¢evrenin kontamine olmamasina &zen
gosterilmelidir.

10. Temizlik “izolasyon Odalarn Temizlik Talimati” na uygun olarak yapiimahdir.

11. Temas izolasyonu EKK gérusu alinarak sonlandirilir.

6.2.4. VANKOMISINE DIRENGLI ENTEROKOKLARIN (VRE) KONTROLU iGIN ONLEMLER (SIKI TEMAS)
YAPILAN UYGULAMALAR

1. VRE pozitif vakalar Ust lste dort kez negatif kiltir gelinceye kadar izlenir.

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

3. Yodun bakim unitelerine diger hastanelerden sevkli gelen hastalardan ilk giin VRE taramasi yapilmali ve sonug
¢lkana kadar hastalar temas izolasyonuna alinmalidir.

4. Siki temas izolasyonu gerektirdigi bilinen veya stphelenilen bir durum saptandidinda, olanakliysa hasta tek
kisilik odaya alinir.

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

6. Her iki secenek de uygulanamiyorsa temas olasiligini en aza indirecek bir dizenleme yapilmaldir.

7. Odanin kapisina yada hasta basina “Temas izolasyon Figiirii-Kirmizi Yildiz” asiimalidir.

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

9. Odaya girerken mutlaka steril olmayan temiz bir énlik giyilmelidir. Odadan ¢ikarken gdmlek cikartiimali ve el
hijyeni saglanmalidir.

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

11. Hasta bakimi sirasinda yogun kontaminasyona neden olabilecek islemleri takiben (diski ve enfekte yaralarin
drenaji ile dogrudan temas) eldivenler degistiriimelidir.

12. Gerekli olmadidi strece hastaya ve ¢cevreye dokunmaktan kaginiimaldir.

13. Kullanilan boks gémlekleri, yatak takimlari, yilkamaya goénderilecek kumas materyal ve hasta ¢amasirlari
camasirhaneye kirmizi poset icinde gonderilmelidir. Posetin Gzerine klinik adi ve “VRE (+)” ibaresi yaziimahdir.
14. Hastanin yuksek riskli atiklariyla (gaita, kusmuk) kirlenen carsaflar imha edilmelidir.
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15. Hasta baska bir boliume/servise gonderilecekse mutlaka izolasyon kurallarina nakil stirecinde de uyum
gosterilmelidir. Serviste yatak takimlari ve hasta giysileri degistirilir, varsa mevcut lezyonlarin sti kapatilir. Hasta
ile giden kigilere onlik giydirilir ve ilgili servis /kurum uyarilr.

16. Mimkiinse hasta odasina sadece hastadan sorumlu hemsire, hasta bakici, temizlik gérevlisi ve doktor
girmelidir. Bu odada galisan hemsire, hasta bakici ve temizlik gorevlisi diger odalarda ¢galismamalidir.

17. Mutlak zorunluluk yoksa refakatgi alinmamalidir. Alinacaksa refakatciye énce egitim verilmelidir.

18. Hasta dosyalari, tansiyon aleti, derece gibi hasta takibinde kullanilan malzemeler oda disina ¢ikartiimamalidir.
19. Oda iginde kullanilan her tirlG tibbi cihazin (steteskop, tansiyon aleti, termometre vs) diger hastalarla ortak
kullanimindan kaginilmal, ortak kullanim gerekiyorsa bu aletler diger hastalar igin kullaniimadan o&nce
temizlenmeli ve dezenfekte edilmelidir

20. Hasta tuvaleti, kullanim sonrasi dezenfekte edilir. Hasta odasinda kullanilan temizlik malzemesi baska bir
yerde kullaniimaz.

21. Odadaki tim ylzey, cihazlar ve zemin giinde en az 3 kez dezenfekte edilmelidir.

22. Temizlik “izolasyon Odalari Temizlik Talimati "na uygun olarak yapilmaldir. Kullanilacak dezenfektan orani
enfeksiyon kontrol hemsireleri tarafindan belirlenerek ortam dezenfeksiyonunun yapilmasi saglanir.

23. VRE uremis olan hastalardan ve ¢evreden komitenin belirleyecegi siklikta kontrol kultirleri alinir. EKK gerekili
gOrirse tim hastalar ve personelden tarama kiiltlrleri yapilabilir.

24. Temas onlemlerinin sonlandiriimasi i¢in haftada bir olmak Ulzere pes pese yapilan doért rektal surinti
kaltirindn negatif gcikmasi gerekir.

25. VRE pozitif bir hastanin taburculugu veya baska bir servise naklinden sonra veya hastanin exitus olmasi
durumunda, gevre kilturleri negatif gelene kadar yeni hasta alinmamaldir.

26. Ancak yeni hasta yatisi zorunlu ise hasta odasindaki elle temas eden ve/veya vicut sivi/salgilari ile kirlenen
tim ylUzeyler servis hemsiresi gézetiminde Ust Uste iki kez temizlenip dezenfekte edildikten sonra yeni hasta

alinabilir.

6.3. izolasyondaki Hastanin Transferi

1. Hastanin nakil olacagi ilgili servis / kurum uyarilir ve bilgilendirilir.

2. Hasta ile giden personel uygun bariyer dnlemlerini (maske, 6nlik vb.) kullaniimalidir.

3. Hastanin gidecegi ortamdaki personel i¢in gerekli koruyucu énlemler alinmalidir.

4. Temas izolasyonundaki hasta baska bir bolime/servise génderilecekse mutlaka izolasyon kurallarina nakil
surecinde de uyum gosterilmelidir. Serviste yatak takimlari ve hasta giysileri degistirilir, varsa mevcut lezyonlarin
ustu kapatilir.

5. Hasta, enfeksiyonu diger kisilere ne sekilde bulastirabilecedi konusunda bilgilendirilmelidir.

6. Solunum ve damlacik izolasyonunda, zorunlu durumlar diginda hastanin odadan digsari ¢ikmasi sinirlanmali,
hasta transportunun gerekli oldugu durumlarda hastaya cerrahi maske takilmahdir.

7. Transport iglemi sonunda kullanilan tim malzemelerin uygun sekilde temizlik, dezenfeksiyon veya
sterilizasyonu yapilmalhdir.

8. Hasta transferinde uygulanmasi gereken izolasyona gére; uygun izolasyon figurleri (sari yaprak, mavi gicek,

kirmiz1 yildiz) transfer aracina asilarak kullanilir.
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6.4.Hasta ve yakinlarinin bilgilendirilmesi: Kullanilan tanimlayici figur ve izolasyon énlemleri hakkinda hasta

ve yakinlarina saglik personelleri tarafindan bilgilendirme yapilir.
6.5.Calisanlarin egitimi:

6.5.1.Yeni ise baslayan calisanlara izolasyon, tanimlayici izolasyon figlrleri ve alinacak tedbirler hakkinda
oryantasyon egitim programinda verilir. Genel Oryantasyon Rehberi’nde izolasyon figurleri, anlamlari ve kisisel
koruyucu ekipman gorselleri bulunur.

6.5.2.Her yil saglik personellerine enfeksiyon kontrol egitimleri kapsaminda izolasyon egitimi verilir.

6.6.Calisanlarin izolasyon gerektiren hastalik riskleri: Calisanlarin mesleki risklere gore diizenlemeler
yapilmistir.

6.6.1.Temas 6ncesi: Saglik galisanlarinin risk altinda oldugu hastaliklar icin bagisiklama yapilabilen hastaliklar
icin asilama yapilir. “Personel Saghdi Takip Prosediri” ve “Calisanlarin Yillk Saglik Tarama Plani”
dogrultusunda hareket edilir. Risk durumuna ve galisilan bolime gére diizenli araliklarla saglik taramasi yapilir.
6.6.2.Temas sirasinda: Hastaya tedavi ve bakim uygulamalari sirasinda gerekli olan kisisel koruyucu ekipman
kullanimi saglanir.

6.6.3.Temas sonrasi: Temas sonrasinda uygun sekilde, kisisel koruyucu ve atik bertarafi saglanmasi, diger
calisan ve hastalara bulasin dnline gecilmesi igin gereken gtivenli uygulamalarin yapilmasi saglanir. Herhangi
istenmeyen bir temas sonrasi galisana bulas riski olusmus ise, enfeksiyon kontrol protokolleri dogrultusunda;
izolasyon igin karantina uygulanmasi ya da takip ve tedavi baslanmasi uygulamalari EKK karari ile uygulamaya

konulur.

7.ILGILI DOKUMANLAR

EN.TL.19 izolasyon Odalari Temizlik Talimati
EN.TL.02 El Hijyeni ve Eldiven Kullanimi Talimati
YON.PR.19 Personel Saghg: Takip Proseduirii
RY.PL.02 Caliganlarin Yillik Saglik Tarama Plani

izolasyon Figurleri



