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1.AMAC:

Laboratuvar testlerinin maksimum dogruluk ve glivenlik icerisinde gergeklestiriimesini temin
etmektir.

2. KAPSAM:
Dokuman No:BiY.RHB.02 Yayin Tarihi:01.09.2009 Rev.No:02 Rev.Tarihi:03.12.2018 Sayfa No:1



TUm Laboratuvar faaliyetlerini kapsar.

3. SORUMLULAR:
Laboratuvar sorumlusu ve personeli sorumludur.

4. UYGULAMA:

4.1. Laboratuvar Giivenligi:

Dogru ve guvenilir analiz sonuglari elde etmek, her seyden 6nce analizi yapan kisinin temiz,
dikkatli ve dizenli galismasiyla mimkindir. Amag, yapilacak analizin tam bir glvenlik iginde,
en az hata ile ve olabildigince ¢abuk gergeklestiriimesidir. Bu da ancak ¢alisilan laboratuvarda
¢ok dikkatli ve dizenli olmakla, uygulanacak yontemlerin ¢ok iyi bilinmesiyle ve hata
kaynaklarinin minimuma indirilmesiyle basarilabilir.

Bu nedenle asagida belirtilen laboratuvar calisma ilkelerine harfi harfine uymak hem analizi
yapan kisi i¢in, hem de laboratuvardaki diger ¢alisanlar igin énemlidir.

Biyoglivenlik, “6zellikle insanlara zarar verdigi bilinen veya potansiyel risk tasiyan biyolojik
materyal, infeksiydz mikroorganizmalar veya onlarin genetik ya da toksik komponentleriyle
yapilan galismalarin, insan, hayvan ve gevre igin glvenli bicimde yapilmasini saglamaya
yonelik laboratuvar alt yapi, tasarim, donanim, uygulama ve tekniklerin en uygun
kombinasyonu” olarak tanimlanabilir.

Biyogulvenligin amaci ¢alisanlari, diger insanlari ve ¢evreyi potansiyel tehlikeli mikrobiyolojik
ajanlardan korumaktir. Korunma, kavramsal ifadeyle tecrit amaca uygun kullanimlarda temel
olarak iki teknik savunma hattini kapsamaktadir. iyi laboratuvar uygulamalari, biyogiivenlik
ekipmanlarinin kullanimi ve gerektiginde risk altindaki ¢alisanin asilanmasi birincil korunma,
laboratuvar disinda kalan ¢evrenin de korunmasi kaygisiyla alinmasi gerekli diger énlemlerin
tamami ise ikincil korunma olarak ifade edilir. Bu nedenle maksimum korunma/koruma
amaciyla birbirleriyle i¢ ice gegcmis;

a. Laboratuvar uygulamalari ve teknikler,

b. Biyoglivenlik ekipmanlari,

c. Laboratuvar tasarim/dizaynlari ve alt yapi, olmak lizere biyogtivenligin tGi¢ 6nemli elemani
vardir.

Korunmanin en énemli elemani standart ve/veya 6zel mikrobiyolojik pratiklere ve tekniklere
¢ok siki bir sekilde uymaktir. Her bir laboratuvar, calistigi alanlardaki tehlikelere ve maruz
kalabilecegi potansiyel risklere uygun biyogivenlik pratiklerini belirlemesi ve uygulamaya
gecirmesi, bu baglamda her laboratuvarin risk degerlendirmesi yapmasi ve buna en uygun
biyogiivenlik elementlerini bir araya toplamasi cok 6nemlidir.

Laboratuvar alt yapilari risk gruplarina paralel uygulama ve korunma kriterleri agisindan dért
farkh seviyede tasarimlanmistir. Biyoglivenlik seviye 1 (BSL-1) ve seviye 2 (BSL-2) “Temel
Laboratuvarlar”dir. Biyogivenlik seviye 3 (BSL-3) “Tecrit Laboratuvari”, Biyoglivenlik seviye 4
(BSL-4) laboratuvari ise “Maksimum Tecrit Laboratuvar” olarak adlandirilir. Bir
mikroorganizmanin hangi risk grubunda yer alacagi ve c¢alismanin hangi seviyede
ylritilecegi dort onemli faktore baglidir. Bunlar asagida kisaca 6zetlenmistir;
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1. Organizmanin patojenitesi,

2. Bulas yolu ve konakgi durumu (konakgi varhgi, sayisi, tiri vb.’nin bolgesel yayilimi),

3. Lokal olarak etkili korunma yollarinin varhgi,

4. Lokal olarak etkili tedavi yollarinin varhgi.

Laboratuvar risk degerlendirmesi yapilmis ve Laboratuvar Biyogivenlik Seviyesi 1 (BLS-1)
olarak belirlenmistir.

4.2. Laboratuvarda Galigma Prensipleri:

Laboratuvarlar yapilan analizin 6zelligine uygun bir sekilde planlanmis ve ¢alismaktadir.
Personel icin yeteri kadar soyunma dolabi, kadin ve erkek personel i¢cin soyunma odalari ve
sosyal alan mevcuttur. Laboratuvara canta, palto, hirka, mont ve gereksiz malzeme ile
girilmez.

Laboratuvarlar 6zel g¢evre kosullari gerektiren analizlerde bu kosullari kontrol etmeye
yarayan alet ekipmanlarla donatilmis olarak ayri bélimler halinde planlanmistir.
Laboratuvarlar toz, nem, buhar, titresim, elektromanyetik etkenler ve zararli canlilar gibi
olumsuz etmenlerden korunmaktadir. Calisma alanlari 209C sicaklikta sabit tutulmaktadir.
Analiz yapilan boélimler, ¢alisan personelin rahat¢a hareket etmesine olanak saglayacak
genisliktedir.

Radyatorler, aydinlatma sistem ve baglantilari ile diger servis noktalari kolay temizlenecek
bicimde tasarlanmis, duvarlar, taban ve tavanlar kolay temizlenir ve gerektiginde dezenfekte
edilir 6zelliktedir.

Aydinlatma, i1sitma ve havalandirma sistemleri yapilacak analizleri dogrudan veya dolayli
olarak etkilemeyecek niteliktedir.

Laboratuvarda yangina karsi gerekli onlemler alinmis, itfaiyeden de uygunluk belgesi
alinmustir.

Laboratuvar cevresinde kirlilige yol agacak ¢op, atik yiginlari, su birikintisi ve zararl canllarin
yerlesmesine uygun ortamlar bulunmamaktadir.

Personelin is glvenligi i¢cin uygun giysi ve donanim kullanmasi saglanmistir. Laboratuvarda
laboratuvar 6nlugi ile calisilir. Laboratuvar onlGgi tercihan yanmayan kumastan, normal
uzunlukta ve uygun bedende olmalidir. N6betlerde lacivert alt Gst kullanilmalidir.

Uzun saglar toplanmali, ya topuz yapilmali veya yanmaz bone icine alinmalidir. Ayakkabilar
laboratuvarda galismaya uygun olmali, burnu agik ayakkabi giyilmemelidir.

Laboratuvarda herhangi bir sey yenilip icilmemeli (6zellikle sigara), galisirken eller yize
siriilmemeli, agza herhangi bir sey alinmamalidir.

Laboratuvarin her bélimiinde temizlik, sanitasyon dezenfeksiyon islemleri Hastane temizlik
Prosediriine gore periyodik olarak yapilarak, kayitlari tutulmaktadir.

Calisan personelin periyodik saglik kontrolleri yapilmakta, bulasici bir hastaligi olan veya
tasiyici oldugu belirlenen personel calistirilmamaktadir.

Kullanildiktan sonra her bir esya, alet veya cihaz belli ve yontemine uygun bicimde
temizlenerek yerlerine kaldiriimalidir.
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Laboratuvarin faaliyet gosterdigi konulara gore ortaya ¢ikan atiklar dogrudan alici ortama
verilmemekte, teknigine ve mevzuata uygun bir bicimde etkisiz hale getirilmektedir.

Su, gaz musluklari ve elektrik diigmeleri, calisiimadigi hallerde kapatiimalidir.

Kati atiklarin kaynaginda ayristirilmasini dogru olarak yapilmasina dikkat edilmelidir.(tibbi
atik, evrensel atik, geri dontsimli atik)

Laboratuvarda meydana gelen her tirli olay, laboratuvari yénetenlere aninda haber
verilmelidir.

Kati haldeki maddeler siselerden daima temiz bir spatil veya kasikla alinmalidir. Ayni kasik
temizlenmeden baska bir madde icine sokulmamalidir. Sise kapaklari hicbir zaman alt
taraflari ile masa (zerine konulmamahdir. Aksi takdirde, kapak yabanci maddelerle
kirlenecegi icin tekrar siseye yerlestirilince bu yabanci maddeler sise icindeki saf madde veya
¢Ozelti ile temas edip, onu bozabilir.

Kimyasal maddeler gelisiglizel birbirine karistirilmamalidir, gok bulyk tehlike yaratabilir.

Bazi kimyasal maddeler birbiriyle reaksiyona girerek yangina veya siddetli patlamalara yol
acarlar ya da toksik trlnler olustururlar. Béyle maddelere gecimsiz kimyasal maddeler denir.
Bunlar her zaman ayri ayri yerlerde muhafaza edilmelidir.

Bu maddeler agagida verilmistir: Kimyasal Karismamasi Gereken Kimyasallar

Aktif karbon Kalsiyum hipoklorit, oksidan maddeler

Alkali metaller

(Na, K.vd.) hidrokarbonlar ve sulu ¢ozeltileri, su

Amonyak Civa, klor, iyot, brom, kalsiyum
Amonyum nitrat Toz halindeki metaller, yanici sivilar, kikdrt, kloratlar, tim asitler,
nitritler

Anilin Hidrojen peroksit, nitrik asit

Asetik asit Kromik asit, nitrik asid, hidroksil iceren bilesikler, etilen glikol, perklorik asit,
peroksitler, permanganatlar

Asetilen Flor, klor, brom, bakir, civa, gims

Aseton Derisik nitrik asit, derisik stlfiirik asit

Bakir Asetilen, hidrojen peroksit

Brom Amonyak, asetilen, butan ve diger petrol gazlari, turpentin

Civa Asetilen, amonyak

Flor Butun maddeler

GumiusAsetilen, okzalik asit, tartarik asit, amonyak, karbondioksit

Hidroflorik asit Amonyak

Hidrojen peroksit Bakir, krom, demir, metal ve metal tuzlari, yanici sivilar, anilin,
nitrometan

Hidrojen suilfit Nitrik asid, oksidan maddeler

Hidrokarbonlar Flor, klor, brom, kromik asit, sodyum peroksit (benzen, eter)

Hidrosiyanik asit Nitrik asit, alkaliler
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lyot  Asetilen, amonyak

Kalsiyum oksitSu

Klor Amonyak, asetilen, butan ve diger petrol gazlari, turpentin

Kloratlar Amonyak, toz halindeki metaller

Kromik asit  Asetik asit, gliserin, bazi alkoller, yanici sivilar, turpentin

Kakurtli hidrojen Nitrik asit, oksidan gazlar

Nitrik asit Asetik asit, anilin, kromik asit, hidrosyanik asit, hidrojen siilfit, yanici sivilar ve
gazlar
Oksijen Yaglar, grees, hidrojen, yanici sivilar, yanici katilar ve yanici gazlar

Okzalik asit  Glmds, civa

Perklorik asit Asetik anhidrit, alkoller, karbon tetrakloriir, karbon dioksit

Potasyum permanganat Gliserin, etilen glikol, benzaldehit, silfurik asit

Sodyum nitrat Amonyum nitrat, diger amonyum tuzlari

Sulfurik asit  Kloratlar, perkloratlar, permanganatlar

Yanici sivilar  Amonyum nitrat, kromik asit, hidrojen peroksit, nitrik asit, halojenler

Laboratuvarda zaman c¢ok o6nemlidir. Yapilacak isler baslangicta planlanirsa zamandan
tasarruf edilebilir. Ornegin, suyu ucurma gibi bazi isler pek az dikkat ister ve bu zaman
suresince baska bir analiz de yapilabilir.

Yangin sondiirme cihazinin nasil ¢alistigi bilinmelidir. Bu konuda egitim yapilmalidir.

Ugucu sivilar lavaboya dokilmemelidir.

Siselerin kapak veya tipalari degistiriimemelidir. Cozelti siselere doldurulurken doértte bir
kadar kisim genisleme payi olarak birakilr.

Elektrikle ugrasirken eller ve basilan yer kuru olmali, metal olmamali, elektrik fisleri
kordondan c¢ekilerek ¢ikarilmamalhdir. Gerektiginde bazi islemleri hemen yapabilmek igin
gerektigi kadar elektrik bilgisi edinilmeli, blylk onarimlar mutlaka ehliyetli teknisyenlere
yaptiriimalidir.

Laboratuvarda, ozellikle kilitlenmis bir yerde yalniz ¢alisiimamalidir. Her tirli olasiliklara
karsi, tek basina galisan kisi yapacagi isleri bir baskasina 6nceden anlatmali ve siirekli haber
vermelidir.

Kimyasallar tasinirken iki el kullanilmali, bir el kapaktan sikica tutarken, digeri ile sisenin
altindan kavranmalidir. Desikator tasinirken mutlaka kapak ve ana kisim birlikte tutulmahdir.
Desikator kapaklari ara sira vazelin ile yaglanmalidir.

Agizla pipetaj kesinlikle yasaktir.

Tum islemler aerosol olusumunu veya saciimalari en aza indirilecek sekilde uygulanir.
Laboratuvarda calisirken mutlaka laboratuvar 6nligi ve eldiven giyilir.

Yiize sigrama olasiliginda yiz koruyucu kullanilir.

Enfeksiyoz materyale, klinik 6rneklere (kan, serum, balgam, idrar, diski vb.), kontamine
ekipmana veya ylzeylere dokunacaksa eldiven giyilir.
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Enfeksiydz materyale temastan sonra, eldiven cikarildiktan sonra ve laboratuvar terk
edilmeden 6nce eller mutlaka yikanir.

Laboratuvar terk edilirken bulasiklar yikanmali, tim kimyasallar glivenlik altina alinmali, gaz
musluklari ana musluktan kapatiimalidir.

Asit, baz gibi asindirici yakici maddeler deriye damladigi veya sigradigi hallerde derhal bol
miktarda su ile yikanmalidir.

icinde kiltiir bulunan tiip, petri kutusu gibi malzeme acik olarak masa {zerine birakilmamali,
tupler onlik cebinde tasinmamali, masa Uzerine gelisiglizel konulmamalidir. Tlpler tlplikte
tutulmahdir.

Calisirken laboratuvar kapi ve pencereleri kapali tutulmali, mikroorganizma veya sporlarini
etrafa yayacak gereksiz ve ani hareketlerden sakiniimalidir.

Kultlrlerin (¢ahsiimasi halinde) yere veya masaya dokilmesi veya kiltir kaplarinin kirilmasi
halinde durum hemen laboratuvar yoneticisine bildirilmeli ve dokilen kiltlrin Gzeri aninda
uygun bir dezenfektan c¢ozeltisi ile kaplanarak (6rnegin %10’luk hipoklorit ¢ozeltisi) 15 -30
dakika bekletilmeli ve daha sonra temizlenmelidir.

Ellerde kesik, yara ve benzeri durumlar varsa bunlarin lizeri ancak su gegirmez bir bantla
kapatildiktan sonra c¢alsiimali, aksi takdirde ¢alisiilmamali ve son durum sorumluya
iletilmelidir.

4.3. Giris-Cikis

1. BSL-2 icin kapi girisine uluslararasi biyogivenlik uyari amblemi (biyolojik tehlike isareti)
konulmali ve laboratuvar seviyesi yazilmalidir.

2. Laboratuvarlarin giris ¢ikisi denetlenmeli, analiz yapilan bolimlere gérevli ve/veya sorumlu
kisiler disinda kisilerin girmeleri engellenmelidir. Ziyaret kabull kisitl ve sadece personel
odasinda yapilabilir.

3. Laboratuvar kapilari calisma sirasinda kapali tutulmalidir.

4. Cocuklarin girisine izin verilmemelidir.

5. Laboratuvara galisma amaci belirlenmemis hicbir hayvan tiirii sokulmamalidir.

6. Mesai baslama saati laboratuvar personeli icin 08.00’dir. Personel takibi yetkilendirilmis
kisiler tarafindan yapilacaktir. Nobetci personel nobeti devredecegi kisi gelmeden nobet
mahallini terk etmeyecektir. Mazeret sebebi ile yapilacak nébet degisimleri laboratuvar
sorumlusunun onayindan sonra gecerli olacaktir. Yillik izin cizelgelerinde belirtilen izin
kullanimlari, aylik ndbet listeleri yazilmadan talep edilecektir.

7. Personel mesai saatleri icinde gorev mahallini terk etmemelidir. Zorunlu hallerde yerine
bir gorevli birakarak ayrilabilir. Cenaze ve benzeri merasimlere idareden izin alinarak ve
gorevi aksatmamak sartiyla katilim yapilabilir.

4.4, Laboratuvarda Personel Koruma/Korunma; Kisisel Koruyucu Ekipman Kullanimi
1. Laboratuvar ¢alismalarinda koruyucu giysi-onlik giyilmelidir.
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2. Supheli kan, vicut sivisi veya potansiyel infeksiyoz materyal ile dogrudan ya da kazara
temastan kaginmak amaciyla 6nlem olarak uygun eldiven giyilmelidir. Kullanim sonucu
eldiven aseptik olarak uzaklastiriimali ve eller uygun antiseptik madde ile temizlenmelidir.
Eldiven kullanimi
+ Eldiven capraz bulasmalar (saghk personelinin elinden hastalara ve steril
malzemelere, hastadan saglik personeline yada saglik personelinin eliyle hastadan
hastaya ) onlemek icin giyilir. Bununla birlikte eldiven bulasma riskini tamamen
kaldirmaz. Bu nedenle eldiven el yikama yerine kullanilmamalidir. Eldiven giymeden
once ve eldiveni gikardiktan sonra eller mutlaka yikanmalidir. Bulasma riskinin fazla
oldugu durumlarda cift eldiven giyilebilir.
4+ Hastadan bir baska hastaya gecerken ayrica ayni hastanin kontamine bir bélgesiyle
temastan sonra baska bir bolgeye temastan 6nce eldiven degistirilmelidir.
+ Saglk personelinin elinde kesik, cizik ve catlaklar oldugunda rutin islemler sirasinda
da kendini korumak igin eldiven giyilmelidir.
+ Eldiven giymeyi gerektiren aktivite sonunda eldiven cikarilarak eller yikanmalidir.
4+ Ayni eldivenle asla iki farkli girisimde bulunulmamalidir.

Hangi durumlarda eldiven kullanilir?

Saglik personelinin tedavi hazirligi ve uygulamasi sirasinda (kan alma vs)

Ayni hastanin kontamine bir boélgesiyle temastan sonra, baska bir bdlgeye temas etmeden
once ve hastadan baska bir hastaya gegerken

Saglik personelinin elinde kesik, catlak, gizikler oldugunda tiim islemler sirasinda

Ellerin kan, diski, idrar ve diger vicut sivilariyla kontaminasyon olasiligi dncesinde

Elektif aseptik uygulamalardan 6nce ve sonra (kiicik girisimler, pansuman, kan, kiltir,
invaziv girisimler vs)

3. Personel infeksiyoz materyal ile temastan sonra ve laboratuvardan ayrilmadan once
ellerini yikamalidir.

EL YIKAMA:
+ Eller gorinir bicimde kirli veya proteinli materyal ile kontamine ise ELLERINIiZi
YIKAYINIZ
+ Hastalar ile direk temastan 6nce ve sonra ELLERINIZI YIKAYINIZ
+ invaziv girisimlerde eldiven giymeden énce ve sonra ELLERINIZI YIKAYINIZ
4+ Hasta bakimi sirasinda kontamine viicut bélgesinden temiz viicut bélgesine

gecerken ELLERINIZI YIKAYINIZ

Cansiz yiizeylere temastan sonra ELLERINIZI YIKAYINIZ

Yemekten énce/sonra ELLERINIZI YIKAYINIZ

40-60 saniye su ve sabunla ELLERINIZI YIKAYINIZ

+
+
+ istirahat odasindan cikarken ELLERINIZi YIKAYINIZ
+
+

Su ve sabuna ulasamadiginiz bolgelerde ALKOL BAZLI EL ANTISEPTIGI ILE 20-30
saniye ELLERINiZi OVALAYINIZ
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+ 3 kez el antiseptigi kullanildiktan sonra mutlaka su ve sabunla ELLERINIZI 40-60

SANIYE YIKAYINIZ

% ELLERINIZI YIKADIKTAN SONRA MUTLAKA KURULAYINIZ

UYGULAMA:
Normal (sosyal) el yikama: Ellerin sabun ve su ile yikanmasidir. Bu tip yikama ile kirler ve

gecici mikrop florasi uzaklastirilir, kalici flora etkilenmez.

El antisepsisi: Hijyenik (antiseptik kullanarak) el yikama veya el ovalamayi kapsar.

+*

Hijyenik (antiseptik kullanarak) el yikama: Riskli durumlar igin (infekte hastalarla
temastan sonra ve yogun bakim (nitelerinde hasta ile temastan 6nce ve sonra)
antiseptikler kullanilarak yapilan el temizligidir. Kalici florayi etkilemekle birlikte esas
amac gecici floranin daha etkin ve kisa slirede ortadan kaldirilmasidir.

Hijyenik el ovalama: Antiseptik sollisyonla veya c¢abuk etkili alkolik ¢ozeltiler ile
ellerin kuvvetlice ovusturulmasi ile yapilan el temizligidir.

Normal (sosyal) el yikama

*

*
*

*
*

Sosyal hayattaki el temasini gerektiren kirli veya kontamine tim rutin islemlerden
sonra eller gortndr kir kalmayacak sekilde su ve sabunla yikanmahdir.

Eller su ile islatilir, sivi sabun avuca alinir

En az 40-60 saniye siire ile avug icleri ve parmak aralari basta olmak lzere eller tim
ylzey ve parmaklari kapsayacak sekilde kuvvetlice ovusturulur

Eller su ile iyice durulanir, durulama parmak uglarindan dirseklere dogru yaplilir,
parmaklar yukari gelecek sekilde tutularak, kontamine suyun dirsekten ele dogru akisi
onlenir

Kagit havlu ile kurulanir, musluk kagit havlu kullanilarak kapatilir.

Hasta temaslari arasindaki tekrar yikamalarda 40-60 saniye siire yeterlidir

Hijyenik el yikama

Ne zaman hijyenik el yikma yapilmahdir?

+*

FEE R

=

Hasta ile temastan 6nce ve sonra

Ayni hastada kirli viicut bolgesine temastan, temiz bolgeye temasa gecerken

Her tirlQ invaziv girisimden 6nce ve sonra

Eldiven giymeden once ve eldiven gikarildiktan sonra

Kan ve vicut sekresyonlariyla temasta

Yemekten 6nce

ise baslarken ve isten ayrilmadan énce

Bagisikhk sistemi gelismemis yeni doganlar veya bagisikhgr baskilanmis hastalarla
temastan 6nce ve sonra

Eller su ile islatilir, 3—5 ml antiseptik sabun avuca alinir
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+ Klorhekzidin kullaniliyorsa 1 dk povidon iyot kullanilirsa 2 dk siire ile avuc icleri ve
parmak aralari basta olmak lizere eller tim ylizey ve parmaklari kapsayacak sekilde
kuvvetlice ovusturulur

4 Eller su ile iyice durulanir, durulama parmak uclarindan dirseklere dogru yapilr,
parmaklar yukari gelecek sekilde tutularak, kontamine suyun dirsekten tekrar parmak
ucuna akisi onlenir

+ Eller kdgit havlu ile kurulanir, musluk kagit havlu kullanarak kapatilir

Hijyenik el ovalama
4+ Alkol ancak temiz sartlarda etkili oldugundan gérinir kir varsa eller dénce su ve
sabunla yikanarak kurutulur
+ Alkol bazli soliisyon 3-5 ml bir avuca ahnir. iki el birlestirilerek tim el yiizeyi ve
parmaklara temas edecek sekilde 20-30 saniye sire ile iyice ovusturulur, kendi
halinde kurumasi beklenir.

4. Gerekli oldugu durumlarda (6zellikle kan, vicut sivisi ve potansiyel infektif materyalin
sicrama/dokiilme ya da UV maruziyeti gibi) goz ve mukozalarin korunmasi amaciyla guvenlik
g6zIUgu/yuz koruyucu veya diger korunma ekipmanlari giyilmelidir.

Maske /Gozliik Kullanima:

+ insizyon yerlerine mikroorganizmalarin bulasmasini énlemek, géz, burun ve agza kan
ve diger infeksiy6z materyallerden damla sigrayisi ve bulasma tehlikesi olan
durumlarda koruyucu gozlikler veya ¢eneye kadar uzanan yliz koruyucu maskeler
kullaniimasi gereklidir.

4+ Hava yolu ile bulasan (acik akciger tiiberkiilozu, larenks tiiberkiilozu, kizamik, sucicegi
gibi) infeksiyonlardan korunmada partikillerin %95'ini filtre edebilme 6zelligine sahip
(N95, FFP 3) maske kullaniimalidir.

+ Damlacik izolasyonu disinda diger etkenler icin cerrahi tip ancak iyi oturan maske
kullanilacaktir.

=

Maske i1slandiginda degistirilecek, asla baskasinin maskesi kullaniimayacaktir.

=

N-95 maskesi kisiye 6zel olmak, agikta asili tutmak kaydi ile sekiz saatlik bir sift
boyunca kullanilabilir.
+ Kus gribi icin FFP 3 tipi maskeler 8 saat siire ile kullanilabilir.

5. Laboratuvar calismalarin da giyilen 6nltik/g6zliik gibi giysiler kantin, ofis ve kituphane gibi
sosyal alanlarda giyilmemelidir.
Elbise ve Onliik Giyme
4+ Koruyucu 6nliik olarak siviya karsi gecirgen olmayan, tek kullanimlik olanlar izolasyon
odalarinda kullaniimalidir.
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+ Izole edilen hasta odasindan cikarken &nce eldiven cikartilip, yine oda icindeki tibbi
atik kovasina ve i¢ (nisbeten temiz i¢ ylzey ) disa gelecek sekilde katlanarak tibbi atik
kovasina atilmahdir.

+ Tek kullanimhk énlik sikintisi oldugunda salgin durumunda ©nem arzeden
mikroorganizmalarla kolonize ve infekte hasta odasinda, her giin degistirilmek lzere
ve bu odadan ¢ikartmamak kaydi ile boks 6nltgl bulundurulabilir.

6. Acgik sandalet tiiri terlik giyilmemelidir.

7. Laboratuvarda alanlarinda yemek yemek, sigara ve igecek icmek kesinlikle yasaklanmaldir.
8. Calisma alanlarindaki dolap veya buzdolaplarinda yiyecek ve icecek bulundurulmamalidir.
9. Calisma 6nligu ile dis/ev kiyafetleri ayni dolaba konulmamalidir.

Giivenlik Onlemleri

1. Dogrudan agiz ile kullanilan tim cihazlar (pipet gibi) yasaklanmalidir. Laboratuvar igindeki
hicbir malzeme (6rnegin; kalem, silgi) veya materyal (6rnegin; etiket gibi) agiza ainmamalidir.
2. Laboratuvarda kullanilan tiim teknikler/yontemler aerosol ve sigrama olasiliklarini
minimize edecek sekilde diizenlenmelidir.

3. Laboratuvarda igneli enjektor kullanimi sinirlanmahdir.

4. Her turlu kaza ya da potansiyel infektif materyal maruziyeti veya benzeri dokilme/sicrama
sorumlu kisiye rapor edilmelidir.

5. Dokulme ve sigrama sirasinda/sonrasinda alinacak onlemler, uyulacak kurallar ile
dezenfeksiyon ve temizleme prosedirleri vyazili olarak bulundurmali, uygulanmasi
saglanmalidir. Laboratuvarda bulunan Dokilme sagilma kiti kullanilmahidir.

6. Kontamine sivi atiklar, atik (lavabo) sistemine bosaltilmadan 6nce kimyasal veya fiziksel
olarak dekontamine edilmelidir. Risk degerlendirmesi sonucu atik isleme sistemine gerek var
ise bu kurulmahdir.

7. Yazili prosedirler, talimatlar, diger dokiimanlar veya dosyalar laboratuvar disinda da
kullanilabilecegi icin laboratuvar igerisinde kontaminasyonlardan korunmalidir.

Personel Yaralanmalari Onleme

1. Kan ve vicut sivilari ile temas durumunda uygun bariyer énlemleri (eldiven, maske, onlik
vs) kullaniniz.

2. Eksldatif deri lezyonu olan saglik personeli, iyilesene kadar dogrudan hasta bakimi veya
arag gereg bakimiyla ilgilenmeyiniz.

3. Kan ve viicut sivilari ile kontamine eller veya deriyi hemen yikayiniz.

4. Eldiven giymeden 6nce ve cikartildiktan sonra ellerinizi yikayiniz.

5. Kan veya kanli sivilar ile kirlenen gamasirlari ve diger materyalleri kirmizi tibbi atik torbalari
icinde uzaklastiriniz.

6. igneleri hicbir zaman yeniden kilifina gecirmeyiniz, ucunu biikmeyiniz, kullanildiktan sonra
delinmeye direncgli kaplar icinde biriktirilerek uzaklastiriniz.
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BULASICI VE ENFEKTE MATERYALLERLE GALISMA PRENSIPLERI

+*
+*

=

FFEEEEE

=

Tum hastalarin kan ve diger viicut sivilari potansiyel olarak infekte kabul edilmeli

Eller veya diger cilt ylzeyleri hastanin kan ya da diger viicut sivilariyla kontamine
olursa derhal su ve sabunla yikanmalidir.

igne batmasini énlemek icin “disposible” igneler kullanildiktan sonra plastik kiliflari
tekrar takilmamali, igneler enjektorden gikartilmamali, egilip biikiilmemelidir

Pipetler (otomatik olanlar tercih edilmeli)

Tibbi atiklarin toplanmasinda kirmizi renkli plastik torbalar kullaniimah

Unite ici tasima araglari mutlaka olmali

Ornek kaplari tercihen plastik olmali, etiketlenmeli

Dokulmeleri 6nlemek Gzere 6rnek kaplari ikinci bir kabin icine koyulmali

Kontamine tekrar kullanilabilir malzemeler dezenfektan iginde 1 glin bekletilmeli

Her calisma sonrasi ¢calisma alani uygun bir dezenfektanla dekontamine edilmelidir.

Bulasici ve enfekte materyallerle bulas durumunda alinacak 6nlemler

=

FEEFEEE

-+

+*
+*

Temas bdlgesi su ve sabunla veya uygun bir antiseptikle yikanmalidir.

Mukoza temaslarinda bol suyla yikanma yeterlidir.

Temas bolgesi sikma, emme, kanatmaya calisma v.b. ile travmatize edilmemelidir.
HbsAg (+) hasta - Anti-HBs veya AntiHBc Ab (-) saglk personeline

(igne batmasi -mukoz membranlara sigrama - saglam olmayan deriye bulas )

iIk 24 - 72 saat icinde 0.06 ml/kg (HBIg) IM olarak

HBV asisi IM olarak ve 1 ay ve 6 ay sonra ayni dozda tekrarlanmalidir.(0, 1, 2 ve 12. Ay
seklinde de yapilabilir)

Hastanin ve/veya temas eden saglik personelinin serolojik durumlari bilinmiyorsa :
i-HBV asisi iIM olarak ve 1 ay ve 6 ay sonra ayni dozda tekrarlanmalidir.(0, 1, 2 ve 12.
Ay seklinde de yapilabilir)

ilk 48 — 72 saat icinde serolojik verilerin sonucuna gére degerlendirme yapilir.

Anti HBs ve/veya anti HBc Ab (+) ya da HBs Ag (+) saglik personeline temas sonrasi asl
ya da HBIg uygulanmasina gerek yoktur.

Uc doz asi sonrasi 10 mIU/ml’nin antikorlari 9 ay koruyucu

Bu suirenin sonunda veya Ab titresinin 10 mIU/ml’nin altina distiigtinde tek doz rapel
asl onerilir.

HCV antikoru tasiyan bir kisinin kaniyla temas eden saglik personeline lokal bakim

onerilmelidir.

+*
+*
*
*

*

Yaralanmayi takiben ve 6 — 9 ay sonra HCV’ye karsi Ab arastirilmasi énerilmelidir

Ig uygulamasinin yararsiz oldugu gosterilmistir.

HIV tasiyicisi olan bir hastanin kani ile temas sonrasi lokal bakim dnerilmelidir

Bu tir bir yaralanmaya maruz kalan saglik personelinin anti-HIV Ab tasiyip tasimadigi
hemen belirlenmelidir

Ayni test yaralanmadan 6 hafta, 12 hafta ve 6 ay sonra tekrarlanmalidir
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4.5. insan Saghigina Zararh Olan Kimyasal Maddeler ve Kimyasal Maddelere Karsi Alinmasi
Gereken Tedbirler

Laboratuvar ¢alismalarinda insan saghgina zararli kimyasal maddelerle galigilir. Calisan kisinin
saghgl acisindan bu maddelerin taninmasi ile bu maddelerle temas halinde olusabilecek
zararh etkilerin dnceden bilinmesi ve olasi kazalarin énlenmesi mimkindir. Kaza aninda
neler yapilacagl mutlaka laboratuvarlarda yazili olarak bulundurulmali, kazaya ugrayan kisi
bir saglik kurulusuna gotiirtlmelidir. Burada bu kimyasallarin bir listesi verilmistir.

insan Sagligina Zararl Kimyasallar:

Agir metaller Hidrojen peroksit

Aromatik nitro bilesikleri Hidrojen siilfit

Aldehitler Hidrojen syanid

Alkali metaller inorganik amidler
Alkali tuzlari (NaOH, KOH) Karbon disulftr
Amonyak Karbon tetraklortr

Benzen Klorlu hidrokarbonlar

Civa Ksilen
Eterler Metil alkol
Fenoller Nitrat ve nitritler

Florlu hidrokarbonlar Nitrik asit
Formaldehit Okzalik asit
Fosfor Perkloratlar

Halojenler Toluen

Asit ve Alkali Yaralanmalari

Genel olarak laboratuvarda kullanilan asitlerin birgogu kuvvetli oldugu icin viicudun herhangi
bir yeri ile temas ettiginde hemen gerekli tedbirler alinmadigi takdirde kalici izler birakabilir.
Boyle bir durumla karsilasildiginda hi¢ zaman gegirilmeden asit ile temas eden bolge bol su
ile yikanmalidir. Daha sonra bu bolgeye % 3-5’lik NaHCO3 ¢ozeltisi stirtilmelidir.

Asitin goze sliriilmesi durumunda hemen bir musluga gidip avucunuzu yanaginiza dayayip
egilerek musluktan géze suyun gelmesini sagladiktan sonra akan su altinda g6z kapagi acilip
kapatilir. Gozin yikanmasi saglanir. Bu isleme bir middet devam edildikten sonra %1’lik
NaHCO3 ¢ozeltisi ile de yikama yapilmali ve gecikmeden doktora danisiimalidir.

Asitlerin yere veya galisilan alanlara dokilmesi durumunda, bu bdlgenin lzerine odun talasi
veya kum dokilerek asidin temizlenmesi saglandiktan sonra bu bolgeye sodyum karbonat
serpip bol su ile yikayiniz.

Viicudun herhangi bir bélgesinin bazlarla yanmasi durumunda da yapilacak islem benzer
sekilde o bolgenin bol su ile yikanmasi ve ardindan 5 1’lik borik asit (H3BO3) veya asetik asit
(CH3COOH) ¢ozeltisi stirtilmelidir.
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Zehirli Gazlar
Kimyasal maddelerin buharlari teneffis edilmemeli, cabuk buharlasan maddelerle calisirken
ceker ocaklar kullaniimahdir. Laboratuvarda normalin disinda bir koku hissedildiginde
laboratuvarin kapi ve pencereleri agilip hava almasi saglanmali ve bu durum sorumluya
bildirilmelidir.

4.3.1. Klorik asitler:

Bunlar kolaylikla reaksiyona girerler. Bu asitler bir yere sigradigi zaman gerekli énlemler
alinmalidir. Temizleme sirasinda tg faktor 6nemlidir:

1. Molekdlin su ile reaksiyonu,

2. Kimyasal maddenin ve parcalanma urinlerinin korrozif 6zelligi,

3. insanda yaptig irritasyonlar.

Onun icin klorik asitleri temizlemede su kullanilmamalidir (Ancak viicuda sicramasi halinde,
bol su ile yikanmalidir). Reaksiyon sonunda ortaya ¢ikan isi, klorlu maddeyi buharlastirir.
Buharin kokusu irrite edicidir.

Klorik asitler bir yere sigradigi zaman once Uzerine kum, sodyum bikarbonat veya ikisinin
karisimi dokulmelidir. Biraz bekleyip metal veya plastik bir kasikla kazinmalidir. Kumun
birakacagi leke cok az ve acik renklidir.

4.5.2. Alkali metaller:

1. Yanici olmalari,

2. Su ile reaksiyonlari,

3. Nemli deri ile temaslari 6nlenmelidir.

Alkali metaller ile vicudun temas eden yeri bol su ile yikanmalidir. Bunlarin su ile
reaksiyonlari sonucu hidrojen aciga cikar. Eger ¢alisilan laboratuvarda isi yliksek ise hidrojen
patlar. Bu metallerin hava ile temaslari derhal patlama yaptiklarindan ya inert gaz veya
karosen i¢cinde saklanmalidir. Kullanilan karosende su varsa yine tehlikelidir.

Alkali metal yanginlarini sondirmek ¢ok zordur. Yanginlari sondiirmek igin toz grafit
kullanilmasi 6nerilir.

4.5.3. Eterler:

1. Deri ile temaslari kurutucu etkiye sahiptir. Uzun siire temas sonucu dermatit olusur.

2. Belli sartlarda yanicidirlar. Ornegin etil eterin 45°C'da yanmaya basladigi iyi bilinir.
Yanmaya statik elektrik de sebep olabilir (buhar). Eter yanginlarini sondirmek icin CO2
kullanilir. Bir yere eter sicradigi zaman yapilacak is, eteri slingere emdirip ¢eker ocak altinda
buharlastirmakdir.

4.5.4. Okzalatlar:

Bunlar dokular ve kan tarafindan emildiklerinden kalsiyumu c¢oktiirtrler. Olusan kalsiyum
okzalat ¢o6ziinmez. Okzalatlarin akut olarak solunmasi, irritasyon dolayisiyla insana zararhdir,
onlem alinmalidir. Fakat okzalatlarin kronik olarak solunmasi halinde, bobrek tibdillerinde
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kalsiyum okzalat taslari olusur. Deriden kronik absorbsiyon sonucu kanda yeteri kadar
kalsiyum okzalat olusturup kan dolasimini etkilerler. Olay kangrenle sonuclanabilir.

4.5.5. Siilfiirik asit:

Hangi konsantrasyonda olursa olsun, gozlerle temasi tehlikelidir. Derisik silflirik asit gayet
korrozif olup, deride siddetli yaniklar meydana getirir. Sulandirilirken, asit daima yavas ve
dikkatlice suya dokulir, asla tersi yapilmaz.

4.5.6. Nitrik asit:

Zarari ve tehlikesi konsantrasyonu arttikca artar. Yiiksek konsantrasyondaki nitrik asitle ¢ceker
ocakta calisilmalidir. Dumanh ve derisik nitrik asit viicut ve 6zellikle gozler icin tehlikelidir.
Yiksek 1sida son derece zehirli nitrojen oksit buharlari verir.

4.5.7. Glasial asetik asit:
Oldukga korozifdir. Yaniklari ¢abuk iyilesmez, mutlaka bir saglk kurulusuna basvurulmalidir.

4.5.8. Hidrofluorik asit:

Son derece tehlikelidir. Viicudun neresine degerse degsin siddetli yaniklar yapar ve ¢abuk iyi
olmaz. Buhari da solunumda tehlikeli olup, fazlasi 6lime neden olabilir. Bu bakimdan ancak
iyi isleyen bir ¢ceker ocak igcinde kullanilir.

4.5.9. Pikrik asit:
Kuru olunca patlayici oldugundan daima, en az %10 sulu halde muhafaza edilir.

5. LABORATUAR KAZALARINDA iLK YARDIM:

5.1. Yanmalarda ilk Yardim:

Yaniklara su siirmemeli, kabarciklari kesip atmamalidir. Vazelin siriip, yanik yerini muhafaza
icin sargilamali, yoksa lzerine un ve zeytinyagi surilmelidir. Yaniklarin deri esmerlesinceye
kadar %5'lik tanen ile yikanmasi veya bu ¢ozeltiyle islatilmis bezin yara lzerine konulmasi
iyidir. Bir yangin aninda yanan yer veya kisinin Gzeri hava ile temasi kesecek herhangi bir
seyle (palto, battaniye v.b. gibi ) kapatiimalidir.

5.2. Alkali, Asit, Brom veya Fosfor Yaniklarinda ilk Yardim: Bromdan ileri gelen yaniklari
benzol veya petrol ile iyice yikamalidir. Fosfor nedeniyle olmus yanik yer de bikarbonat
eriyigine daldirilir ve sonra fosforun oksitlenmesi icin yanik havaya tutulur. Bu islem birkac
defa tekrarlanir. Asetik asit, hidroklorik asit, fosforik asit ve silflirik asidin deri ile temasinda
hemen bol cesme suyu ile yikamali, bulasan giyecekler cikariimaldir. Once temas ettigi
alanlar iyice yikanmali, sonra soda, bikarbonat gibi yumusak bir alkali c¢ozeltisi
uygulanmahdir. Eger gozler s6z konusu ise, hemen ilik su ile en az 15 dakika yikanmalidir.
Hidroflorik asidin temasinda ise iyice yikanmali ve bir magnezyum oksit camuru uygulanmali
ve saglk kurulusuna basvurulmahdir. Kromik asit ve dikromatlarin deri ile temasinda %5'lik
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sodyum tiyosiilfat ile yikama yapilir, eger lezyonlar goriinirse bir doktora basvurulmahdir.
Alkalilerin deri ile temasinda ise bol miktarda suyla ve nétralize sirke ile deri yikanmahdir.
Goze sigramasi halinde, derhal bol akarsu ile gézleri gerekirse zorla agarak yikamali ve hemen
bir saghk kurulusuna gidilmelidir.

5.3. Alkali ve Asitlerin Yutulmasinda ilk Yardim:

Asetik asit, hidroklorik asit, fosforik asit ve silfirik asit yutuldugu zaman kusmaya izin
verilmemeli, kisi bayginsa agizdan hig bir sey verilmemelidir. Eger ayiksa agiz bol gesme suyu
ile calkalanmali, sonra yumurta aki ile karistirilmis siit verilmelidir. Eger bu mimkin degilse
olabildigince fazla su verilmeli, bir saglk kurulusuna haber verilmelidir. Hidroklorik asit
yutulmasinda da kusmaya izin verilmemeli, bol su verilmelidir. Yarali yizikoyun uzatilmal,
hareket ettiriimemelidir. Kromik asit ve dikromatlarin yutulmasinda acilen sodyum
bikarbonat cozeltisi verilmeli, yara sicak tutulmali ve bir doktora haber verilmelidir.
Alkalilerin yutulmasi durumunda ise limon suyu veya sirke karistirilmis bolca su verilmeli,
ardindan bir kasik salata yagi icirilmeli ve hemen bir doktora gosterilmelidir.

5.4. Cigerleri Yakan Gazlarla Zehirlenmede ilk Yardim:

Krom, brom, HCl vb. gibi kimyasallarin buharlari dogrudan solundugunda zehirlenmelere yol
acar. Bu durumda hemen saglik kurulusuna haber verilmeli ve hekim gelinceye kadar tam bir
dinlenme ve acik hava saglanmalidir. Su veya bikarbonat buhari ve oksijen teneffis
ettirilebilir.

5.5. Agiz Yoluyla Olan Zehirlenmelerde ilk Yardim:
%5'lik bakir stlfat eriyigi kullaniimahdir. Bakir silfatin kusturucu gilict fazla oldugundan, zehir
mideden uzaklastiriimis olur.

5.6. Siyanit Tuzlari igin ilk Yardim:

Deri ile temasta iyice yikanmali, eger yara aciksa bir saghk kurulusuna basvurulmalidir.
Yutulmasi durumunda kisi hemen kusturulur, su ile karistirilmis hidrojen peroksit verilir
mutlaka bir saglk kurulusuna basvurulur.

5.7. Klorlu Bilesenler igin ilk Yardim:

Amonyum klorir, kobalt klorir, demir kloriirin deri ile temasinda iyice yikanmali,
yutulmasinda ise kusturulmali ve bol miktarda su verilmelidir. Laksatif olarak Epsom tuzlari
uygulanmahl ve saglik yardimi alinmalidir. Antimon kloriir, nikel klordr, kalay klorir,
kadmiyum klorir'iin deri ile temasinda iyice yikanmali ve lanolin merhem sirilmelidir.
Yutulmasi halinde ise bol su verilmeli, irritasyon devam ederse saglik kurulusuna
basvurulmahdir.
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5.8. Nitratlar icin ilk Yardim:

Potasyum nitrat, civa nitratin deri ile temasinda iyice yikanmali, eger kasinti, dokiintl varsa
saghk kurulusuna bagvurulmalidir. Yutulmasi durumunda hemen bolca suyla karistiriimis
sodyum bikarbonat verilmelidir. Sonra ¢ig yumurta, yagsiz sut karisimi icirilmeli ve saghk
kurulusuna basvurulmalidir. Gim{s nitratin deri ile temasinda tuzlu su ile yikanmali ve tahris
olan yerlere uygulanmalidir. Yutulmasinda ise, bir bardak suya li¢ yemek kasigi tuz ekleyip
¢Ozduikten sonra bu karigim verilip kusturulmali ve saglik kurulusuna bagvurulmahdir.

5.9. Siilfatlar igin ilk Yardim:

Aliminyum, amonyum, kobalt, bakir, magnezyum, nikel, potasyum, sodyum, cinko,
kadmiyum ve silfatin deri ile temasinda iyice yikanmali, eger deri reaksiyon gosteriyorsa
saglik kurulusuna basvurulmalidir. Bunlarin yutulmasinda ise bolca su verilmeli, eger
herhangi bir reaksiyon olursa saglik kurulusuna basvurulmalidir.

5.10. Hidrosiyanik Asit, CO2, Kiikiirtlii Hidrojen, Fosforlu Hidrojen ile Zehirlenmelerde ilk
Yardim:

Temiz hava 6nemlidir. Agir durumlarda suni teneffiis yaptirilir ve gerekirse oksijen kullanilir.
Ozellikle hidrosiyanik asitlerle zehirlenmelerde 2 g sodyum tiyosiilfat ve 0.5 g sodyum nitriti
50 ml suda eritip icirmek ve derhal saglik kurulusuna basvurulmalidir.

5.11. Elektrik Soku igin ilk Yardim:

Hasta elektrikle yiikli oldugundan yaklasmadan once ana kaynaktan akim kesilmeli veya fis
prizden ¢ikarilmalidir. Bu yapilamiyorsa lastik ¢izme ya da eldivenle ya da kuru bir 6nlik
Uzerine basarak hastaya yaklasiimalidir. Elektrik cereyani ile temas kesildikten sonra temiz
havada suni teneffiis yaptirilmali ve en yakin hastaneye gotirilmelidir.

6. OLAGANDISI DURUMLARDA YAPILMASI GEREKENLER

6.1.Yangina Karsi Alinmasi Gereken Tedbirler

Yangin ve Patlama Durumu:

Ortamdaki herhangi bir nesne ates almis veya duman ¢ikartmaya baslamissa yangin durumu
baslamis demektir. Fark edildigi anda en yakindaki “Yangin Uyari Butonu”na basiimali ve
hemen 0 (Yangin ihbar 110) numarali telefon aranmalidir.

Yangin Onleyici Tedbirler:
Genel
4+ Her kat ve Unite icin kendi icerisinde yangina karsi her tiirlii tedbir alinmistir ve
personel yangin konusunda egitilmektedir.
4+ Hastanedeki yangin sondiirme dolaplari devamli giincel tutulmaktadir.
4 BUtiin personelin hastane icerisinde yangina karsi duyarli olmasi saglanmakta ve bu
maksatla egitimler gelistirilmektedir.
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4+ Yangin Sondirme Cihazlan (Y.S.C.) sorumlular tarafindan saglam ve dolu olarak
bulundurulmaktadir.

+ Acikta ates yakilmasina izin verilmez, elektrik tesisatlar ve kablolar sik sik kontrol
edilir.

Ates Disiplini:
+ Hastane icerisinde gelisigiizel ates yakilmaz.
4+ Yangina hassas yerlerde (dogalgaz, yanici ve tutusturucu malzeme bulunan yerler)
ates yakilmaz ve kesinlikle sigara icilmemesi saglanir.
+ Mutfakta kullanilan cihazlarin yakilmasi ve séndirilmesi cihazin egitimini almis
personel tarafindan yapilmaktadir.

Bina ve Poliklinikler:

4 BUtin bina ve polikliniklerde yangin ikaz lambalari ve yangin ¢ikis levhalar
bulundurulmaktadir.

+ Bina icerisinde ve polikliniklerde; yangin aninda haber verilecek yerlerin telefonlari
yazilarak belirlenen yerlere asiimistir.

+ Yangin merdivenleri sik sik kontrol edilir ve kapilarin kolayca acilabilmesi saglanir,
yangin merdiveni kapisi 6nlinde gegcisi zorlayacak engeller bulundurulmaz.

4+ Yangin dolaplarinin hortumlari kontrol edilerek saglam olmasi, makaralarin gézden
gecirilmesi saglanmaktadir.

4 Elektrikli ara¢ ve cihazlar kullanim sirasinda arizalanirsa énce elektrik (sigorta veya
salterden) kesilir ve daha bliylik ariza ve yangina neden olmamak icin gorevlilere
haber verilerek giderilmesi temin edilir.

Yangin Nedenleri ve Sondiiriiciileri:
Atesin Sebepleri:
+ Mekanik: iki maddenin siirtiismesi sonucu meydana gelir
+ Fizik: Yiksek gicli 1sinlarin; ayna, mercek, cilali madde vb. vasitasi ile
toplanmasindan meydana gelen ateslerdir.
4 Elektrik: Elektrik kisa devrelerinden meydana gelir.
4+ Biyolojik: Kispe, pamuk, bugday, saman, giibre vb. maddelerin dogal sartlar ile
meydana getirdigi yanginlardir.
4+ Kimyevi: Kimyevi reaksiyonlar neticesinde meydana gelen yanginlardir.

Yangin Nedenleri:
+ Sigara ve kibritin séndiriilmeden atilmasi, birakilmasi
4 Elektrik tesisatinin uygun olmamasi, uygun malzeme kullanilmamasi, proje disi
ilavelerde kapasiteden fazla yiikleme yapilmasi ve devrede kisa devre olmasi.
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+*

Gaz yagl kullanilan yerlerde pompalarin patlamasi, eski olmasi nedeniyle delinip
akmasi, fazla ispirto konmasi sonucu ispirtonun alev almasi, riizgar tesiri ile sonmesi
sonucu biriken gazin, ates yakilmasi (kibrit cakmak) sonucu ani patlamasi

Bltan gazi ocaklarinda gaz kagagi olmasi, kagak ve yeni takmalarda kontrol icin kopiik
yerine alev kullaniimasi

Tlplerin Gzerinde (genellikle piknik tipleri) genis tabanli kaplarin kullaniimasi

Oksijen — Asetilen kaynak takim beklerindeki tikaniklik ve hortumlarin 6zelliklerini
yitirmesi

Oksijen Tuplerine yagh bezle midahale edilmesi sonucu oksijenin yag ile kolayca
reaksiyona girerek tlipu patlatmasi

Kullanilmaz durumdaki akaryakit bidonlarinin kapaklarinin kaynak takimlari ile
acilmasi

Akaryakit depolamasinin yapildigi veya her cins akaryakit ile ¢alisan makine ve
cihazlarin bulundugu yerlerde sizinti ve buharlasma sonucu meydana gelen yakit
buharlarinin yakininda ates yakilmasi, kibrit c¢akilmasi, madeni aksamlarin
sirtiinmesi, elektrik tesisati kisa devreleri, kabarali ayakkabilardan kivilcim ¢ikmasi,
kaynak yapilmasi

Gece yakit ikmali yapilirken aydinlk temin etmek igin agikta alevli bir aydinlatma
lambasi kullaniimasi. (gemici feneri, liks gibi)

Atolyelerde kasnakla ¢alisan makinelerin ani durdurulmasi sebebiyle kivilcim
¢ikarmasi ve ortamda yanici madde bulunmasi

Benzinle temizlenen elbiselerin yanmaya misait olmasi

Sobadan, bina bacalarindan, motor egzozlarindan, sicak kiillerden ¢ikan kivilcimlar
Depolanmis bulunan yaglh Ustlipl, pamuk, sonmemis kireg, yagl kipseler, dogal ve
suni gubreler, kil tozlari, odun taslari, ¢bp, pagavra, dinamit, barut vb. maddelerin
kendiliginden kizisarak yanmasi

Sabotajlar

Bina ve barakalarda bacalarin insa hatasi sonucu baca ile ahsap aksam temas ettigi
taktirde ahsabin zamanla isinip ates almasi, pencereden cikarilan bacanin ahsap
aksama temasi, kiink bacalarda ek yerlerinin iyi tecrit edilmemis olmasi, bacalarda
zamanla biriken kurumun temizlendigi deligin bina icine atlamasi

Yildirim dismesi ve glines i1sinlarinin bir noktaya toplanmasi

Sondiirme Yontemleri:

*

=

Sondiirme olayinin meydana gelmesi icin yanici madde, oksijen ve isinin birbirinden
ayrilmasi gerekir. Bu amagla sunlar yapilmalidir.

Yanan cismin oksijenle olan temasini kesmek ve bogmak

Yanan cismin hareketini diisirmek (sogutmak)

Yanici maddeyi yok etmek
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Bunlari saglamak icin asagidaki yontemler kullanilir;

*

Islak Sondiirme: Yanan cismin (izerine su dokmek suretiyle hararet duslrlir,
(sogutulur) ayni zamanda c¢ikan buhar atesin hava ile temasini keser. A sinifi
yanginlara karsi kullanilir.

Kuru Sondiirme: Yanan cismin Uzerine ortli atilmak sureti ile yangin bogulur. (hali,
kilim, branda, kuru toprak, kum vb.) A, B ve E sinifi yanginlara karsi etkili olarak
kullanihr.

Buharla Sondiirme: Yangin Uzerine verilecek yiksek basingli buharla yangin
sondurdalur. A ve B sinifi yanginlara karsi kullanilir

Alevi Bogan Gazlarla Sondiirme: Yanan cismin Uzerine sikilan gazlarla yanan cismin
oksijenle temasi kesilerek yangin sondirdlir. Bu gazlar amonyak, klor, azot,
karbondioksit ve halokarbon gazlaridir. Ozellikle kapali yerlerdeki yanginlarda etkili
olur. Kullanicinin maskeli olmasi gerekir. B, C ve D sinifi yanginlara karsi kullanihr.
Kopiiklii Sondiirme: Kopik maddesi; saponil, bikarbonatdosut, aliminyum silfat ve
sudan meydana gelir, sudan hafif oldugu icin B sinifi yanginlara karsi etkili olarak
kullanilir.

Yangin Aninda Yapilacak isler:

*

=

- +

+*

Panige kapilmadan birim gérevlisi (Yangin ihbar 110) numarali acil durum telefonunu
arayarak yangin haberini duyurur ve yangin uyari butonuna basar,

Yangin yerinin adresi en kisa ve dogru sekilde bildirilir

Yangin cinsi ve boyutu bildirilir (bina, arag, baca vb.)

Yangin bina igerisinde ise yanginin yayllmasini 6nlemek igin etraftaki yanici maddeler
uzaklastirilir ve kapi ve pencereler kapatilir.

Yangin sondirme cihazlari ile ve elde bulunan ara¢ ve olanaklarla yangin
sondurilmeye calisir.

Gorevlilerden baska kimsenin yangin alanina girmesine miisaade edilemez
Degerlendirme esnasinda eger sondlriilmeye calisan yangin sondiremeyecegi
boyutta ise i itfaiye (110) temasa gecgerek, itfaiyenin hastaneye ulasmasini saglar.
Toplanan Koordinasyon ekibi, yaptiklari goriismeler sonrasi hastanenin tamaminin
tahliye edilmesine karar verir ise santrale haber vererek tahliye emrini verir.

Acil Durumda ilkyardim Ekibi Gérevlileri gerekli ise temel ilkyardim uygulamalarini
gerceklestirir

Yangin sonrasi Ozellikle hirsizlara ve soygunculara karsi hastane icersinde ve
cevresinde genis emniyet ve glivenlik tedbirleri Guvenlik gorevlileri tarafindan alinir.
Bu islemler yapilirken tehlikeli durum olusursa olay yerinden uzaklasilir

Sondiirme Aninda Dikkat Edilecek Hususlar:

*

Yanginin sondlriilecegi kapali alana girmeden 6nce yangin sondirme cihazlarinin
calisip calismadigi kontrol edilir
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4+ Yangin cikan kapali alanin cami kirilirken iceriden disariya dogru bir alev akiminin
olacagi g6z 6niinde bulundurulur

+ Dumanin alevden ¢ok daha ¢abuk yayilacagi unutulmamalidir

4+ Duman dolu bir hacimde egilerek veya siiriinerek hareket edilmelidir.

=

Duman igerisinde kalindiginda veya dumanh bir hacimden ge¢mek gerektiginde, agiz
Islak bir mendil veya bezle kapatilir

=

Sondirme aninda binalardaki malzemelerin 6zellikleri bilinmelidir.

=

Alevli ve dumanlh ortama, yangina yaklasma elbisesi ve maske (temiz hava tipi ve

aksami) olmadan girilmez.

4+ Yangina midahalede &ncelikle kendi saghigimizin énemli oldugu unutulmamahdir.
(yanma sonucu havadaki oksijen azalarak karbondioksit miktari artar, bu da solunum
glclugine ve ileri safhada 6liimlere neden olur)

+ Baslangic noktasi ve yakin alanindaki ampuller kontrol edilir.

+ Tim medikal cihazlarin kagak akim testi yapilr.

+ ilgili yerde elektrik tesisatinin, elektrik anahtarlarinin ve sigortalarinin periyodik
kontroller yapilir

4+ Hastane cevresinde her tiirlii emniyet ve giivenlik tedbirleri alinarak bu mekandaki
insanlar Glvenlik gorevlileri tarafindan uyarilir.

+ Kacak olan bélgede sigara icilmesi ve atesle yaklasmalar Givenlik gérevlileri

tarafindan engellenir.

Tahliye Sonrasi Toplanma Alani ve Yedek Malzeme Deposu:

Triaj sirasina gore yapilan tahliye sonrasinda hastalar ve personel toplanma alaninda
toplanir. Hastaneden bagimsiz yedek bir depo bulundurulmakta ve acil durumlarda bu
depodan yararlaniimaktadir.

6.2. Deprem ile ilgili Yapilmasi Gerekenler

Deprem Oncesi — (Planlama)

Yapisal Riskin Azaltilmasi

Hastane binalarinin Deprem Tahkikleri yaptiriimali, gerekirse binalar gliglendirilmelidir.
Hastanemiz binalari Yapisal Risklerin Azaltilmasi Uygulama Bilgi Formu (Form — 48) “dadir.

Yapisal Olmayan Risklerin Azaltiimasi (YOTA)

Amag: Deprem aninda tehlike olusturabilecek maddelerin 6nlemini alarak maddi kayip,
yaralanma ve can kaybi riskini azaltmaktir.

Birimler, Teknik Hizmetler Birimi ile irtibat kurarak asagidaki ilkeler dogrultusunda esya
sabitleme islemlerini yaptirir. Hastanemiz binalari Yapisal Olmayan Risklerin Azaltilmasi
Uygulama Bilgi Formu (HAP.FR.49) “dadir

Elektronik Ve Elektrikli Cihazlar:
4+ 20 kg.a kadar olan cihazlar, 2 veya 3 adet plastik klipsli serit ile
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=

35 kg.a kadar olan cihazlar 1 veya 2 dokuma kayisi ile plastik klipsli serit ile

40 kg.a kadar olan cihazlar 4 adet plastik klipsli serit ile

60 kg.a kadar olan 4 dokuma kayisi kullanarak sabitlenir.

Bu cihazlarin altina kaydirmaz malzeme konulmasi deprem sirasinda cihazlarin kayma
riskini azaltacaktir.

Olas! bir deprem sirasinda kayabilecek fakat devrilme olasiligl olmayan algak ve hafif
elektronik cihazlar “cirt bant” seritlerini cihazin altina, karsilikli kenarlara gelecek
sekilde yapistiriir. Cihazin ylizeyine cirt bant yapistirmak miimkiin degilse, cihazin
altina tamamini kaplayacak sekilde kaydirmaz plastik ortiler koyarak da kayma riski
azaltihr.

Dolaplar: Dolaplar arkadaki duvara sabitlenir. Sabitleme elemanlari arka panele esit ve

dizgin dagitilir gerekirse dolgu malzemesi kullanilarak, sabitleme elamanlarinin arasi 1.25

metreden fazla olmamalidir.

Raflar: Yanlari ve arkasi acik raflar, sabitlenmeden 6nce yan ve 6n tarafindan saglam

profillerle capraz seklinde desteklenmelidir. Raflar ortada ve uzun ise, zemine ve tavana, kisa

ise, sadece zemine sabitlenebilir.

Beyaz Esyalar:

+*

+*

*

Tekerlekli veya 130 kg.a kadar olan ile 65 kg.a kadar olan algak ve tekerleksiz esyalar
duvara sabitlenir.

120 kg.a kadar olan tekerleksiz esyalar duvar girintisine, 130 kg.a kadar olan tekerlekli
esyalar kdseye sabitlenir.

Isinan veya gaz baglantisi olan tezgah Ustlu cihazlar metal L profili ile vida ve
gerekiyorsa dibeller kullanarak sabitlenir

Asili Duran Esyalar: Tablo, lamba, ayna, saksi, v.b. esyalar “kanca vida” ve “deprem mumu”

ile sabitlenir.

Dolaplar Ve Dekoratif Esyalar:

+*

+*
+*

+*

Ozellikle agir nesneleri barindiran dolaplarda “mekanik kilit” veya “cocuk giivenlik
kilitleri” kullaniimahdir.

Cit-cit ve miknatislar yalnizca hafif nesneler bulunan dolaplarda kullanilir.

Dolap raflarinda iglerinde bulunan algak esyalarin kayma olasiligini azaltmak igin
“kaydirmaz plastik ortiler” kullanihr.

Degerli ve kirilabilir esyalar, tabanlarindan “deprem mumu” ile sabitlenerek bu
esyalarin devrilme olasiliklari azaltilabilir.

Raflarda Duran Esyalar:

4+ Tibbi malzeme,

+ Tehlikeli kimyasal maddeler
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Dosyalar icin; Her rafin ortasina, takilip cikarilabilen ahsap ya da metal cita
yerlestirilebilir. Raflarin 6niline, elastik bant ya da tel de eklenebilir. Kutucuklar
yerlestirilebilir.

Pencere camlarinin kirilip insanlarin Uzerine diismesini engelleyecek koruyucu film
kaplanmasi, kalin perdeler kullanilmasi veya kirilmaz cam takilmasi gibi dnlemlerin
alinmasi, bu uygulamanin 6ncelikle kagis ve c¢ikis yollarinin lzerindeki camlar igin
yapilmasi,

Hastanenin satin alma siireclerinde depreme uygun standartlarda arac - gerec ve
malzeme alimini saglamasi igin, hazirlanan teknik Sartnamelerde ilgili maddelere yer
verilmesi,

Acil durum isiklarinin (kagis isaretleri) tim c¢ikis yollarinda (koridor, merdivenler)
bulunmasinin saglanmasi,

Jeneratorlere sarsintiya duyarli olan, depremden hemen sonra devreye girmesini
Onleyen sistem yerlestirilmesi,

Dogalgazin sarsinti esnasinda otomatik olarak kesilmesinin saglanmasi,

Hastanede Deprem Durumunda Personel Miidahale Algoritmasi

Hastane personeli deprem sirasinda 6nce hastalari, sonra da kendi igin asagidaki hareket

tarzini uygulamalidir.

*
*

*

+*

Asla panik yapilmamali, kagmaya calisiimamalidir.
Hayat ({ggeni olusturarak (herhangi bir esyanin yaninda), cenin pozisyonunda
(kafamizi kollarimizin arasina alip, mimkin oldugunca ufalarak) depremin ge¢mesini
beklemelidir.
Bu alanlar; gelik dolaplar, gamasir makineleri, buzdolabi veya saglam yapil tibbi cihaz
yanlari olabilir.
Her birimimizde bu sayilan esyalardan yoksa ve bu tiir yerlere siginilamiyorsa,
pencerelere sirt doniik ve sabitlenmemis devrilebilecek esyalardan uzakta yere diz
c¢Okmeli varsa battaniye, yastik, kitap yoksa dirseklerle yiz korunarak eller boyun
arkasina birlestirilerek korunmaya ¢alisiimahdir.
Dis duvarlardan,

e Kapi ve kirig altindan,

e Asansorlerden,

e Pencere kenarlarindan,

e Merdivenlerden,

e Balkonlardan

e Ve lizerimize disecek esyalardan uzak durulmahdir.
Deprem sirasinda asansor kesinlikle kullanilmamalidir. Asansérde iken deprem olmasi
halinde kat cikis diigmesine basarak asansor durdurularak ve derhal terk edilmelidir.
Gazla ve elektrikle calisan aletler aciksa kapatiimalidir. Kapatilamiyorsa bu aletlere
yakin olan kisilere kapatmalari séylenmelidir.
Deprem sirasinda ayakta durmamali ve asla kosmamalidir.
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4+ Deprem sirasinda disarida hastane bahcesinde bulunan personel; binalardan, duvar
diplerinden ve elektrik tellerinden uzak durmali, agik alana ¢ikmalidir.

Deprem Sonrasinda

4+ Eger binada catlak ve hasar veya hastalarda panik varsa; hastanede o bélim igin,
kismi tahliye uygulanacaktir.

+ Binayi terk ederken ¢ikis yolunu kapatan esyalar dikkatle kenara alinacaktir

+ Varsa dokiilen kimyasal maddeler ile yanici ve parlayici maddelere karsi dikkatli
olunacaktir.

4+ Yanginlara, patlamalara ve su baskinlarina neden olmamak icin; ocak, elektrik, su ve
dogalgaz kontrol edilmeli elektrikle ¢alisan aletlerin fisleri prizden ¢ekilmeli, sigortalar
gevsetilmeli veya salterler indirilmelidir. Kopan elektrik tellerinden de uzak
durulmahdir.

=

Tum personel; Hastane Afet Baskaninin talimatlari dogrultusunda hareket edecektir.

+ Binada olusabilecek baslangi¢c yanginlarina Yangina Miidahale ve Kurtarma Ekibi
mudahale edecektir.

+ Deprem sonrasi gelecek ekiplere durum hakkinda bilgi verilecek, onlarin rahat
¢alismalariigin gerekli her tirli 6nlem ve yardim saglanacaktir.

# ihtiyag duyulan tibbi malzemeler ilag depolarindan temin edilmeye c¢alisilacak,

astlamayan sorunlar bakanlik kriz merkezine bildirilecektir.

Olay Yonetim Ekibi Tarafindan Miidahalenin Yénetimi

Deprem meydana geldigi an Olay Yonetim Ekibi hemen faaliyete gegirilir.

HAP Bagkani tarafindan yetkilendirilen kisi hemen Olay Yonetim Merkezine gider ve merkezi
agar ve:

+ 112 Komuta Kontrol Merkezi ile temas saglar,

+ ilerleyen dakikalarda tahliyenin gerekli olup olmayacagina karar vermek igin ilk
degerlendirmeyi yapar. Hastalarin gecici olarak yerlestirilebilecegi alternatif bakim
alanlarinin belirlenmesi saglar.

Olay Yonetim Ekibi toplanir ve miidahale yonetimini tslenir.

+ Diger kurumlarda iletisimi strdiiriir, ( itfaiye, polis, KHBGS ve il Saglik Midirltgi),

4+ Hastalarin baska bir yere yerlestirilmelerine iliskin kararlari alr,

+ Lojistik Sefi; enerji, aydinlatma, su, kanalizasyon, iklimlendirme, hasar tespit, tibbi
gazlar, tibbi aletler, altyapi butinlGgl, cevre saglhigi ve gida hizmetlerini iceren
hastanenin altyapi operasyonlarini stirdirmek ve dizeltmek icin gerekli isleri yonetir
ve dizenler.

+ Binada biyilik oranda hasar varsa bosaltilmasi isteniyorsa; hastalar diger zarar
goérmemis binalara nakil edilecek veya gecici olarak hastane bahgesinde olusturulacak
merkeze gotirulir.

4+ Kurtarma faaliyetlerini AFAD ile birlikte yonetir.
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6.3.SU BASKINI ve SEL OZEL PLANI

Sel ve su baskini sonucunda karsilasabilecegimiz vakalar asagida belirlenmistir.

Operasyon Sefligi: Sel, su baskini sorunlariyla hastaneye basvurabilecek hastalar icin, acil
serviste gerekli dnlemler alinir. Gerekli tedavileri yapilir. Tedavisi mimkiin olmayan hastalar
uygun multidisipliner hastanelere sevk edilir.

Bogulma, Ortopedik travmalar, Kontamine yumusak doku yaralanmalari, Hayvan isiriklari,
Vektorle bulasan hastaliklar, Hipotermi, Su yoluyla bulasan hastaliklar(E.Coli; Shigella,
Salmonella, Hepatit A); elektrik Carpmasi, Psikiyatrik bozukluklar

Hastanede; bununla ilgili yapilan planlama li¢ asamada uygulanir.

-Olay oncesi planlama galismalari

-Olay sirasi hareket tarzimiz

-Olay sonrasi hareket tarzimiz

Sel ve Su Baskinindan 6nce Alinmasi Gereken Tedbirler
4+ Hastanenin su basmasinin olabilecek riskli alanlari belirlenir. Bunu Lojistik Sefi yapar.
Belli periyotlarda logarlar temizlenir.
Su basmasi ihtimaline karsi;hastane genelinde su tesisati kontrol edilir.
Su basmasi olabilecek birimlerde elektrik tesisatlari kontrol edilir.

-+

Sel uyarisi alindiginda; Su basmasi riski bolimu arar ve gerekli 6nlemlerin alinmasini
ister.
Riskli boltimlerin sorumlulari asagidaki 6nlemleri alir,

+ +

Elektrik tesisatini ve cihazlari kontrol ettirir.

+ Elektrikli aletlerin fisleri; gece kullanilmayan alanlarda tamamen, giindiiz ise kismen
cekilir. Yerde bulunan uzatma kablosu gibi elektrik aksami yiksek yerlere alinir.

4 Cihazlarin ve tibbi malzemenin giivenligini saglar.

=

Evraklar ve cihazlar birim disinda baska bir glivenli alana goétirilecekse, bu islem icin
tutanak diizenlenir.

Sel Baskini Aninda Yapilmasi Gerekenler
Hastane Afet Plani HAP baskani, gece ise gece amiri devreye girer. Olay Oncesi yapilmasi
planlanan c¢alismalari planlar. Glvenlik c¢evre glvenligini saglar. Alan Sorumlusu
yaralanmalara ve hastaneye gelebilecek hastalara karsi hazirlikli olur.
+ Panigi dnleyici duyurular yapiniz.
4+ Sel, firtina ve yildinm dismesi acil durumlarinda derhal toplanma vyerlerinde
toplanilip, acil durumun siddetine gore olagan disi durum yoénetiminin talimatlarina
gore hareket ediniz.

=

Telaslanmayiniz,

=

Sel ve su baskini ¢evrenizdekilere duyurunuz.
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Sel Su Baskini Sonra Yapmasi Gerekenler
Su basmasi durumunda su altinda kalan kisimlarda, sularin tahliyesi yapilr.

Sularin tahliyesini teknik servis yaptirir. Tahliye sonrasi sterilizasyon islemi ile bolimiin

temizlenmesi yapilir. Temizlik ve hijyen saglanir.

Kontaminasyonlarin engellenebilmesi igin gerekli tedbirler alinir.

6.4.TEROR VE SABOTAJ OZEL PLANI
Teror ve Sabotaj esnasinda yapilmasi gerekenler

*

FEEEEEEEE

=

Teror esnasinda saldinda 155 bildirilecek, hastane glivenlik gorevlisi olay yerine
intikal edecek,

Bolge karakoluna haber verilecek Tel:0212 2483327

Panik engellenecek

Alarm galinacak

Guvenlik kamerasindan kontrol edilecek

Hastalar ve ayakta olanlar yere yatirilacak

Silahli saldiri var ise mermi gelis yoniine(yoluna paralel yatilacagi séylenecek)
Camlardan uzak durulacak

Olay gecene kadar gorevliler, gorev yerinde olacak.

Olaylar esnasinda ve sonrasinda operasyon sefi olay yerine intikal edecek ve durum
degerlendirecek Hap Baskanina bilgi verilecek

Tahliye karar alindiginda sari kod verilip, alt kattan baslamak kaydiyla tahliye plani
uygulanir. Tahliye edileler olay yerinden en az 100 metrelik emniyet uzakligina
¢ikarilirlar. Butuin katlarin bosaltildigindan emin olunmalidir.

Olay yerinde delillerin yok olmamasi igin glvenlik personeli olay yerine girilmesini
engelleyecek

Acil midahaleler durumunda kimsenin girmemesi i¢cin 6nlem alinacak

7. ELEKTRiIK GUVENLIGIi

*

Laboratuvardaki prizlerin topraklamalari yapilmis olmali ve yapilacak ilavelerde de
topraklama yapilmalhdir.

Laboratuvardaki medikal cihazlarin kacak akim testleri kalibrasyon hizmeti icerisinde
yapilir.

Cihazlarin bakim ve kalibrasyon planina gore islemler yapilir.

Laboratuvardaki arizali cihazlarin kullanimini engellemek Uizere uyari yazisi asilarak
calisanlar tarafindan kullanimi engellenir.

Yiiksek gerilim cihazini calistirmadan 6nce izin alinir.

Elektrik panolari izinsiz aciimaz.

Kablo cekme veya diger elektrik tadilatlari icin sorumlu elektrik teknisyenine veya
bina idari sorumlusuna basvurulmaldir.
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+ +

Uzatma kablolarini kullanmaktan kacinilmalidir. Mutlaka kullanilmasi gerekiyorsa,
toprakli ve sigortali olanlari kullanilmahdir. Uzatma kablolari kapilarin altindan,
pencerelerden gecirilmemelidir.

Yiksek gerilim cihazlarinda hicbir degisiklik, tadilat yapmayiniz.

Yiksek gerilim cihazi ayarlarken sadece tek elinizi kullaniniz. Diger eliniz cebinizde
veya arkanizda olmalidir. Bu prosedir yiksek gerilimin bir kolunuzdan viicudunuza ve
diger kolunuza akmasini engeller.

Elektrik Kazalarina Ugramamak i¢in Alinmasi Gereken Onlemler

Elektrik enerjisinin, kullanmayi bilenlerin elinde, insanhiga hizmet eden biiylk bir yardimci,

kullanmayi bilmeyenler ve dikkatsizler i¢in, biyilk bir diisman oldugunu unutmayiz. Elektrik

kazalarini dnlemek igin iki dnlem grubu vardir:

+*
+*

Bilingsizlik ve dikkatsizlige kargi dnlemler
Akimin tehlikelerini ortadan kaldiran 6nlemler

Bilingsizlik ve Dikkatsizlige Karsi Onlemler

*

*

Hangi durumda olursa olsun, hicbir zaman, elektrik tellerine ciplak elle dokunmamal
ve teli iki elle tutmamalisiniz.

Nemli ortamda ¢alismaniz ve ayakkabisiz yere basmaniz halinde kesinlikle akim gegen
tele dokunmayiniz. Bunlarin yaninda islak elle elektrik diigmesini cevirmeyiniz.
Elektrikle ¢alisan aygitlarin igini acip, 6rnegin tamir gibi, islem yapmadan 6nce aygitin
fisini mutlaka prizden ¢ikartiniz.

Yere diigen elektrik tellerine el slirmeyiniz ve basmayiniz.

Nemli bir laboratuvarda elektrik diigmelerini ve prizleri mutlaka disari aliniz.

Bir ampuli kesinlikle nemli bir bezle silmeyiniz. Ampull duyundan cikarttiktan sonra
kuru bir bezle temizleyerek yerine takiniz.

Laboratuvarda bulunan fis ve prizlerdeki vidalardan bazilari kétl kullanimdan dolayi
gevseyerek tehlike olusturabilir. Mutlaka en az haftada bir, laboratuvardaki fis ve
prizlerdeki vidalari yetkili kisilere kontrol ettiriniz.

Akimin Tehlikelerini Ortadan Kaldiran Onlemler

+*

Laboratuvarda kullanilan cihazlarin elle temas edilebilecek olan dis kisimlarinin ¢ok iyi
yalitkan olmasi gerekir. Bu bakimdan, cihazlarin elle temas edilebilecek kisimlarinin
kontrol kalemiyle yetkili kisilere kontrolinl yaptiriniz.

Laboratuvardaki elektrik tesisatinda topraklama isleminin yapilip yapilimadigini
kontrol ediniz. Yapilmamissa mutlaka uzman bir kisiye topraklama yaptiriniz.
Laboratuvardaki elektrik tesisatinda, sigortalarin gic¢ degerlerinin, laboratuardaki
cihazlarin timinidn c¢alismasi halinde bulunan toplam glic degerlerine uygun olup
olmadigini kontrol ediniz.
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Elektrik Kazalarinda ilk Yardim
Elektrik garpmasina ugrayan kisiye yardim eden kisinin dikkatli olmasi gerekir. Clink(, kazaya

ugrayan kisinin elektrikle iliskisinin kesilmemesi halinde, yardim eden kisinin de yasami

tehlikeye girer. Elektrik kazalarinda ilk yardim igin yapilacak ilk is, elektrige carpilmis kisiye

dokunmadan, akimi kesmektir. Boyle bir kritik durumda akimi ya da akimi tasiyan tellerle

baglantiyi keserken su 6nlemleri aliniz.

+*
+*
+*

=

Elektrik anahtarinin yanina gidebiliyorsaniz, anahtari agik konumuna getiriniz.
Sigortaya ulasabiliyorsaniz, sigortayi gevseterek yerinden cikartiniz.

Elektrik anahtarina ve sigortaya yaklasmaniz olasi degilse, elektrik telleri, elektrige
carpilmis kisiye dolasmissa, kuru bir bezle veya lastik eldivenle, telleri ¢ozmeye
calisiniz.

Kuru bez ve lastik eldiven bulamiyorsaniz, ayaklarinizin altina kuru bir tahta koyarak
yalitkan bir cubuk veya tahta parcasiyla, kazaya ugrayan Kkisiyi kablolardan
uzaklastiriniz.

Ayaklarinizin altina tahta pargasi bulamasiniz bile, hig yoksa, lastik tabanli bir ayakkabi
giymis olmalisiniz.

ikinci asamada, yani elektrik akimiyla ¢arpilan kisinin iliskisini kestikten sonra, kazaya
ugrayan kisiyi kuru, yumusak ve havadar bir yere yatiriniz. Doktora haber veriniz.
Doktor gelinceye kadar su 6nlemleri aliniz.

Kazaya ugrayan kisinin goégsiinlii acarak, sirke, kolonya ya da amonyak koklatarak,
sakaklarini islatarak, viicudunu ovalayiniz.

Kazadan sonra, kalp atislari ve solunum normal ise, kazaya ugrayan kisiyi yan yatiriniz.
Solunum yolunu kapatmamasi icin, agizdaki kan veya yabanci cisimleri temizleyiniz,
varsa takma disleri cikartiniz.

Kazaya ugrayan kisi soluk alamiyorsa, suni solunum yapiniz.

Buna karar verirken, agiz hizasina kigulk bir kagit parcasini yaklastiriniz ya da bir cep
aynasina vyaklastiriniz. Kagit parcasi oynuyorsa ya da cep aynasi bugulaniyorsa
solunum var demektir. Kagit parcasi oynamiyor ya da ayna bugulanmiyorsa
solunumun durdugu anlasilir.

Kalp atislarini ise nabizdan (basparmagin bilekle birlestigi yerden) hafifce bastirarak
kontrol ediniz. Solunum tamamen kesilirse, hemen suni solunum yapiniz. Solunumun
kesilmesi halinde, biitliin organlar ve 06zellikle beyin oksijen alamaz. Bu durumda
oksijensiz gegcen her saniye viicutta tahribata neden olur.

Suni solunum yaparken, kazaya ugrayanin agzina hava Uflenir. Bunun igin, kazaya
ugrayan Kkisi, sirtistl yatirilarak, basinin altina yumusak bir sey konur ve agzina
kuvvetli bir sekilde hava Uflenir. Bu sirada kazaya ugrayanin basi, bir elle tepeden, bir
elle ceneden ya da enseden tutulmalidir.

Eger suni solunum sonrasi, kalp calismaya baslamissa, hemen kalp masajina
gecilmelidir. Bunun icin, eller (st Uste tutularak, altinda kalbin bulundugu go6gis
kemiklerine, kuvvetli bir sekilde bastirilmalidir. Bu islem sirasinda, viicut
agirhigimizdan da yararlanmak suretiyle gogis kemigini 3-4 cm kadar asagi bastirarak,
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bu hareketi esit araliklarla dakikada 50-60 kez tekrar etmelisiniz. Bu masaj yardimiyla,
kalp kulakgiklarindaki kan, kan damarlarina pompalanacaktir. Gogis kafesi, her
bastirip serbest birakmada, esneklik nedeniyle eski konumuna geri dénerken kalbe
kan dolacaktir. Boylece kan dolasimi yeniden baslayabilecektir. Suni solunum ve kalp
masajl birbiri ardi sira ve kisa araliklarla stirmelidir (6rnegin, 5-6 kez suni solunum,
sonra 15-20 kez kalp masaiji).

8. LABORATUVAR ALANLARI TEMIZLiGi, DEZENFEKSIYON VE STERILIZASYON KURALLARI
Laboratuvar calismalarinda belirtilen calisma kurallarina ilaveten yapilan islemlerden, verimli
sonuglar alabilmek, bunlari yaparken saglikh ¢alisma ortami olusturabilmek ve ¢evremize
zarar vermemek icin; tim asamalarda ortam temizligi, dezenfeksiyon ve sterilizasyon
kurallarini bilmek ve bu kurallara gére uygulama yapmak olduk¢a 6nemlidir Temizlik,
sterilizasyon ve dezenfeksiyon islemleri birbiri ile baglantili olup, tim uygulamalardan etkin
bir sonug alabilmek igin 6zellikle baslangi¢ temizliginin yapilmasi oldukga énemlidir. Calisma
ortami, alet ve malzemeler kurallarina uygun olarak temizlenmedigi sirece yapilan tim
islemlerden saglikli sonug alinmasi mimkdin degildir.

Sterilizasyon, dezenfeksiyon, asepsi, antisepsi mikrobiyoloji alaninda yapilan g¢alismalarin
temelini olusturmaktadir. Direncli mutantlar olusturabilen, cevre sartlarina uyan sporlu
sekillere donilsebilen mikroorganizmalarin, istenmedigi durumlarda tamamen veya kismen
yok edilmesinin gerekliligi ortaya c¢ikmaktadir. Bu konuda asagidaki sozciiklerin dncelikle
bilinmesinde yarar vardir.

KONTAMINASYON: Mikroorganizmalarin ¢evreye ve cansiz materyale bulasmasina
kontaminasyon denir.

ENFEKSIYON: Mikroorganizmalarin canliya bulasmasidir. Her zaman hastalik ile sonu¢lanmaz.

TEMIZLiK: Bir esya lzerindeki istenmeyen bitin yabanci maddelerin (toz, organik materyal
vb.)su, kimyasal ve fiziksel
faktorler yardimi ile ortamdan uzaklastiriimasi islemidir.

DEZENFEKSiYON: Bir cismin veya maddenin genellikle kimyasal bir ajan kullanarak, hastalik
yapicl (patojen) mikroorganizmalardan arindirilmasi islemidir. Bu islem ile daha c¢ok
bakterilerin aktif formlari (vejetatif formlar) o&ldarilir. Spor gibi dayanikh formlar
oldurilemez. Dezenfeksiyon amaciyla kullanilan kimyasal maddeye dezenfektan denir.

ANTISEPSIi: Viicudun deri ve mukoza gibi yiizeysel dokulari ile yara gibi. Lezyonlarinin
kimyasal maddeler kullanilarak hastalandirici mikroorganizmalardan temizlenmesi islemidir.
Diger bir deyisle canl dokulara uygulanan dezenfeksiyon islemidir. Bu amacla kullanilan
kimyasal maddelere antiseptik—antibiyotik denir.
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STERILIZASYON: Bir ortam veya maddede bulunan biitiin mikroorganizmalarin her tiirli

canh, aktif ve spor formlariyla birlikte temizlenmesi veya 6éldiirmesi islemidir.

FiZIKSEL TEMIZLiK: Ortamdaki toz ve kirlerin kaldiriimasi islemidir.

KiMYASAL TEMIZLIK: Su, sabun, deterjan vb. kimyasal maddelerle yapilan temizlik islemidir.

8.1. LABORATUVAR TEMIZLIGINDE TEMEL iLKELER

*

-+ +

=

- +

+ +

Temizlik, temiz alandan kirli alana dogru yapilmalidir.

Kuru stplrme ve silkeleme yapilmamalidir.

Temizlik malzemeleri her bolim igin ayri olmalidir.

Laboratuvarlarin calisma alaninin zemini su ve deterjanla yikanmis paspasla
temizlenip, daha sonra tim ylzeye temas edecek sekilde diislik diizey dezenfektanla
dezenfekte edilir.

TUy birakmayan temizlik bezi tercih edilmelidir. Bez ve kova renkleri kullanim alanina
gore belirlenmelidir.

Kirli bezle temizlige devam edilmemeli, sik bez degistirilmelidir.

Kirlenen bezler kullanilmamalidir. Tibbi atik kovasina atilmalidir.

Her tir temizlik islemi sirasinda uygun eldiven giyilmeli (oda temizligi, atik toplama ve
tuvalet temizliginde kullanilan eldivenler plastik olmali, alana gore renkleri ayri
olmal) islem bitiminde eldiven cikarihp eller hijyenik el yikama talimatina gore
yikanmahdir.

Kirli eldivenli ellerle kapi kolu, telefon, masa, v.b. gibi ylizeylere temas edilmemelidir.
Yer temizliginde cift kovali-presli paspas arabasi kullanilmali, iki bélmeli olan silme
kovasinin bir bélimine duru su diger bélimiine ylzey temizleyicisi karistirilmis sicak
su konur.

Paspas; 6nce ylizey temizleyicili suda yikanir, iyice sikilir ve yerleri silme islemi yapilir.
Paspas kirlendikten sonra; 6nce duru suda vyikanir, sikilir, daha sonra ylizey
temizleyicili suda iyice yikanip sikilarak silme islemine devam edilir.
Temizlik/dezenfektan ¢ozeltileri kirlendiginde kullanimdan sonra degistirilmelidir.
Paspas yapma islemi bittikten sonra paspas iyice yikanir. Durulanir ve sikilir. Daha
sonra

% 10’luk Desamox dezenfektani icinde 30 dakika beklenir ve temiz su ile durulanir,
sikilir ve kurumaya birakilir.

Gin sonunda tiim moblar ( kuru stipiirme, nemli silme ve bakim, islak silme) mutlaka
sicak su ve deterjanla camasir makinesinde yikanip kurutularak saklanmalidir.

Paspas kovasi deterjanli su ve duru su ile yikanir, dezenfekte edildikten sonra ters
cevrilerek kurumaya birakilir.

Tuvaletler en son temizlenmelidir.

Tuvalet temizliginde kullanilan eldivenler diger alanlarin temizliginde kesinlikle
kullanilmamalhdir.
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Tuvaletlerde hastalarin laboratuvara verecekleri numuneleri glivenli olarak
alabilmeleri igin her tuvalette numune koyma raflari olmalidir.

Gerekli gorilen (kontaminasyon, kirlenme) durumlarda periyot beklenmeden temizlik
ve dezenfeksiyon islemi yapiimalidir.

Tibbi atiklar uygun sekilde ortamdan uzaklastirilmalidir.

Laboratuvar Galisma Alanlarinin Dezenfeksiyonu

*

-+

Laboratuvar, her sabah temizlik personeli tarafindan acilir, su ve deterjanla ginlik
temizlik yapilir. Laboratuvarin her boéliminde temizlik yapildiktan sonra o6zel
dezenfeksiyon gerektiren alan ve geregler (glvenlik kabinleri, bankolar, pipetorler,
mikroskop ve diger 6zel geregler) ylizey dezenfektani ile dezenfekte edilir.
Laboratuvarda cok dokunulan yizeyler (Kapi kollari, miracaat masasi, cihaz kapak
acma ve kapama kolu, 1sik diigmeleri) glinllik olarak distk dizey ylizey dezenfektani
ile dezenfekte edilmelidir.

El temasinin sirekli (sik) oldugu ylzeyler, el temasinin az oldugu yilzeylere oranla
daha sik temizlenmeli ve dezenfekte edilmelidir.

Seyrek el temasina maruz kalan yatay yilizeyler (6rnegin; pencere
kenarliklari/denizlikleri ve sert zemin kaplamalari) diizenli sekilde, haftada bir kez,
kirlenme ya da sigrama oldugu zaman, beklemeden temizlenmelidir.

Duvarlarin temizligi kirlilik gozle gorilir oldugu zaman su ve deterjanlarla
yaptimalidir.

Temizlik personeli temizlik sirasinda maske, onlik, eldiven kullanmalidir
Laboratuvarin zemin ve ylzeylerine dokiilen numuneler ( kan, idrar, bos, serum vb.)
gomlek ve koruyucu eldiven giyilerek kagit havlu ile silinir, tibbi atik posetine atilir.
Cam kirgl varsa metal pens ile toplanir, kesici delici alet kutusuna atilir. Kan veya
biyolojik 6rnek dokilen alan %10 ‘luk Desamox dezenfektani dokilerek 30 dakika
beklenir sonra temiz su ile durulanir.

Eger tibbi atik yere dokiilmus ise, yukaridaki ayni islem yapildiktan sonra yerler
paspasla da dezenfekte edilip, eller hijyenik el yikama talimatina gore yikanir. Bu
islemler sirasinda kullanilan tiim materyal tibbi atik kabina atilir.

Laboratuvar formalarinda bulas olduysa hemen ¢ikarilip bir posete konduktan sonra
agz1 sikica baglanir. Kan veya biyolojik 6rnek dokiilen formalar ¢amasirhaneye
ytkamaya gonderilir.

Kimyasal dezenfektanlar dogru oranda, gerektigi kadar glinlik hazirlanmali ve
sulandirilmis  solisyonlar  dayanikli  olmadigindan  gereksiz  sarfiyatlardan
kaciniimalidir.

Cop kovalari gorindr kir varhiginda hemen, periyodik olarak haftada bir kez yikanip
durulanmali, % 10’luk Desamox ile dezenfekte edilmelidir.
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LABORATUVAR ALET VE MALZEMELERIN TEMIZLiK, DEZENFEKSIYON VE STERILIiZASYONU:
Laboratuvar temizliginde kimyasal temizlik ve bakteriyolojik temizlik olmak Uzere iki temel

kavram soz konusudur. Laboratuvarlar icin kimyasal temizlik asagidaki basamaklardan

gecilerek saglanir.

+*

*

Kaba Temizlik Basamagi: laboratuvarda kullanilan her tirli alet, tiip, cam ve
porselen kaplar, pipet ve biretler 6ncelikle musluk suyu ile bol miktarda ¢alkalanmali
ve yitkanmahdir.

Kurumusg Protein ya da Lipid Artiklarinin Temizlenmesi Basamagi: Kurumus ve
yerlesmis protein artiklari igin enzimatik ¢6zlici madde ile uzun siire temas ve
ardindan musluk suyu ile yikama yapllir.

Kimyasal Deterjanlarla Temizleme: Bu islemde kullanilan deterjanlar kuvvetli alkali
Ozellik tasirlar, noniyoniktirler ve metal icermezler.

Distile Sudan Gegirme Basamagi: Yukaridaki basamaklarin ardindan malzemeler akan
distile suyun altindan gegirilerek galkalanir.

Kurutma: Temizlikten sonra cam kaplar, pipetler, biretler tam olarak kurutulur.
Bunun igin kurutma etiiviinde 100-150 o C’'de 2-3 saat tutulurlar.

Laboratuvar cihazlarinin ginlik temizligi kullanim kilavuzlarina uygun olarak
yaptimalidir.

Aletlerin sabun ve deterjanlarla temizlenmesi ile bir dereceye kadar dezenfeksiyon
islemi saglanir. Sabun ve deterjanlar maddenin vylzeyindeki yagl tabakanin
¢Ozlilmesine yol agarak, mikroplarin su ile akip gitmesini saglarlar

Bununla birlikte giivenilir bir yontem degildir. Ozellikle kan ve diger viicut sivilari ile
bulas olmus aletler igin su, sabun ve deterjan ile yapilan temizlik yeterli degildir.
Dezenfeksiyon ve ya sterilizasyon gerekir.

Kullanilan pipet ve seroloji tlpleri gibi dezenfekte edilecek malzemeler plastik bir kap
icine konarak en az 30 dakika kullanima hazir Detraopa alet dezenfektaninda
tutulmahidir. Tum dezenfektanlar belirli oranda protein, lastik, plastik ve deterjan gibi
maddelerle inaktive olduklarindan, dezenfeksiyon sirasinda bu durum g6z 6niinde
bulundurulmalidir. Kuruduktan sonra malzemeler paketlenerek steril edilir.
Mikrobiyolojik c¢alismalarda kullanilan cam tip, petri kaplari vs. otoklavda steril
edildikten sonra deterjanla yikanir, bol su ile durulanir. Uygun sekilde paketlenerek
pastor firininda steril edilir.

Laboratuvar galisanlari el temizligine dikkat etmelidir.

Laboratuvarda c¢alisanlar asagidaki durumlarda, mutlaka el yikamahdir

+*

-+ +

Goreve baslamadan dnce, gérevden ayrilirken,

Calisma alani ve ortamini terk ederken,

Kan ve vicut sivilari ile bulasma oldugunda hemen,

Hastadan numune almadan once ve numune aldiktan sonra,

Hasta atiklari, hasta esyalari ile her tiirli temastan sonra ellerin yikanmasi aliskanlik
haline getirilmelidir.
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Ozel bakim oda ya da servislerine girerken ve ciktiktan sonra,
Yeme, icme, sigara ve makyajdan dnce ve sonra,

is bitiminden sonra,

Eldivenler gikarildiktan sonra,

Tuvalete girmeden dnce ve ¢iktiktan sonra,

Yemekten 6nce ve sonra.

FEEEEEE

Gerek hastanede galisanlarin, gerekse laboratuvarlarda galisanlarin bu sekilde ellerini
iyi bir sekilde sabun ve firca ile yikamalari ve laboratuvar icerisinde bir sey vyiyip
icmemeleri oldukga 6nemlidir.

+ El dezenfektanlari her laboratuvar bélimiinde ve lavabo kenarinda bulunmaktadir.
Ellerde gozle gorinir kir olmadigl takdirde el dezenfektani ile(lretici firmanin
Onerisine gore) el dezenfeksiyonu saglanabilir. Ancak bu islem el yikamanin yerini
tutamaz. Her 4-5 el dezenfektani kullanimindan sonra mutlaka eller su ve sabunla
ytkanmahdir.

El antisepsisi

Direkt temas, bakterilerin nakledilmesinde cok énemli bir yer tutar. Eller dis ortamla en ¢ok
temas eden viicut organimiz oldugu igin, mikroplarla daha sik karsi karsiya gelirler. Ellerin
agiza, buruna, goze slrilmesiyle de elde bulunan mikroorganizmalar mukozal ylzeylere
tasinirlar. Mukozalar ise bakterilerin viicuda girmesi icin uygun giris kapisi olustururlar. Buna
bagl olarak da cesitli hastaliklar ortaya c¢ikar. Bu ylizden ellerin antisepsisi olduk¢a 6nem
tasir. Uygun bir el temizligi bu konuda ciddi bir dnlem olmaktadir.

Ellerden alinan orneklerde, lavabo, musluk, kapi kolu, sabun ve kullanilan dezenfektan
sivilarda yapilan mikrobiyolojik incelemelerde bakteriler Uretilebilmektedir. Tuvalet ve
tuvalet sonrasi temizlenme aliskanlklari da ayrica ellerin mikrop florasini énemli oélglide
etkilemektedir.

Ellerin dezenfeksiyonu icin su ve sabunla dikkatlice yapilan bir el temizligi genellikle yeterli
olmaktadir. Sabunlarin ¢ok kisi tarafindan ellenmesi nedeniyle, basma ile galisan sivi sabun
makinalarinin kullanimi daha saglkli olmaktadir.

GUnlik hayatta 40-60 saniye sabunlamak ellerin dezenfeksiyonu igin yeterlidir. Sabunlama
sirasinda ellerin ovusturulmasi gerekir. Bu islem kir, yag, hicre dokintileri ile birlikte
bakterilerinde uzaklastiriimasini saglar. Bu durum glinliik yasanti icin yeterli antisepsi saglar.
Ayrica tirnaklarin uzun olmamasi gerekir. Tirnaklarin uzun olmasi alt kisimlarinda mikroplarin
barinmasina ve zor yikanmasina yol agar. Hijyenik el yikama ile gegici floranin tamami ve
kalci floranin bir kismi ortadan kaldirilmis olur.

Hijyenik el yikanmasindan sonra ellerin antiseptik maddelerle yikanmasi islemine ise cerrahi
el yikkama yontemi adi verilir. Bu yontemle mikroorganizmalarin oldirilmesi ya da
Uremelerinin durdurulmasi amaclanir. Bu yikama islemi ile ellerdeki gecici floranin tamami ve
kahci floranin biyik bir kismi ortamdan uzaklastirilmis olur. Fakat tamamen mikropsuz hale
getirmek mumkin degildir. Bu yizden o6zellikle operasyonlar sirasinda elde bulunan
bakterileri cerrahi yaraya bulastirmamak igin, steril eldiven giyilmesi gerekir.
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Birbirlerini notralize etmeleri nedeniyle benzalkoniyum kloriir ile sabun bir arada kesinlikle
kullaniimamalidir.

8.2. TEMIZLIK BEZLERINDE RENK SECiMi BOLUM BEZ RENGI
Tuvalet harig biitlin 1slak alanlar SARI

Batln kuru alanlar (kapi, pencere, mobilya, ayna, vb.) MAVi
Laboratuvar alanlari YESIL
Tuvaletler (Klozet kenarlari) KIRMIZI

8.3. LABORATUVAR TEMIZLIGINDE ELDIVEN KULLANIMI
+ Toz alma disinda her tir temizlik islemi sirasinda uygun eldiven giyilmeli, islem
bitiminde eldiven gikarilip eller yikanmahdir.
+ Ellerinde yara, ¢izik, vb. bulunan temizlik personeli toz alma islemi sirasinda da steril
olmayan temiz eldiven giymelidir.
+ Eldivenli ellerle kapi kolu, telefon, masa, vb. yiizeylere temas edilmemelidir.

4+ Tuvalet temizligi icin kullanilan eldivenler diger alanlarin temizliginde kesinlikle
kullanilmamalhdir.
ALAN ELDIVEN TURU RENK
Temizlik Plastik Beyaz
Evsel nitelikli atik toplama Plastik Beyaz veya mavi
Tibbi atik toplama Kumas Uzerine kaucguk kapli | Turuncu

8.4. LABORATUVAR TEMZILiGINDE MOP SECiMi VE KULLANIMI MOP SECiMi  KULLANIM
AMACI

Beyaz Mop  Kuru siiplirme / Nemli silme ve bakim

Sagakh Mop Islak silme

8.5. LABORATUVAR TEMIZLiGINDE ELDIVEN KULLANIMI
+ Toz alma disinda her tir temizlik islemi sirasinda uygun eldiven giyilmeli, islem
bitiminde eldiven g¢ikarilip eller yikanmalidir.
+ Ellerinde yara, cizik, vb. bulunan temizlik personeli toz alma islemi sirasinda da steril
olmayan temiz eldiven giymelidir.
4 Eldivenli ellerle kapi kolu, telefon, masa, vb. yiizeylere temas edilmemelidir.
4+ Tuvalet temizligi icin kullanilan eldivenler diger alanlarin temizliginde kesinlikle
kullanilmamalidir.
Kuru stiplirme ve bakim amac¢h moplama esnasinda mop 6ntinde kontrol edilemeyecek kadar
fazla kir/materyal birikimi var ise ¢cekcek ve faras ile alinmalidir.
+ Mop, temiz alanda “S” seklinde, kirli alanda diiz hat Uizerinde hareket ettirilerek
temizlik yaptimalidir.
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4+ Mop ile temizlik yapilarak ilerlenirken temizlenmemis alan birakilmamahdir.

+ Kirli mop ile temizlik yapilmamali, kirlenen moplar sicak su ve deterjanla ¢camasir
makinesinde yikanip kurutularak saklanmalidir.

4+ Giin sonunda tim moplar mutlaka sicak su ve deterjanla camasir makinesinde yikanip
kurutularak saklanmalidir.

4+ Sacakh mop kullaniminda zemin islak birakilmamali, kurulama islemi yapilmali ve
kirlenme, kayma ve diismeleri 6nlemek igin uyari levhalari konulmalidir.

+ Paspas ilk kez kullaniliyor ise sicak su ve deterjanla camasir makinesinde yikanarak
havlarindan arindiriimahdir.

4+ Paspaslama icin kullanilacak su ilik olmalidir.

4+ Temiz su icin mavi kova, kirli su icin kirmizi kova kullaniimalidir. Mavi kovaya uygun
konsantrasyonda (Uretici Firma ®nerisine uygun olarak), kirmizi kovaya ise bunun
yarisi kadar sivi deterjan konulmahdir.

+ Paspas S seklinde hareket ettirilmeli, zeminden mimkiin oldugunca uzaklastiriimadan
temizlik yapiimalidir.

+ Kirli paspasla temizlik yapilmamali, kirlenen paspas énce kirmizi kovada kirinden
arindinlmali, sonra mavi kovada yikanmali, sikma presi kirmizi kova lizerine gevrilerek
stkma islemi yapilmalidir. Bu islemi takiben paspas sicak su ve deterjanla ¢gamasir
makinesinde yikanip kurutulduktan sonra tekrar kullanima sokulmahdir.

4+ Gin icinde kullanilan tim paspaslar, giin sonunda sicak su (= 60°C) ve deterjanla
¢amasir makinesinde yikanip kurutulduktan sonra tekrar kullanima sokulmalidir.

+ Islak paspasla silinen alanlar kuru mop ile hemen kurulanmali, paspaslama islemi
sirasinda kirlenme, kayma ve diismeleri dnlemek igin uyari levhalari konulmalidir

DESAMOX SOLUSYONUNUN HAZIRLANMASI
1 LT Ambalaj (1 LT suya 1 basim desam ox konarak hazirlanir)
(Bakiniz Dezenfektan Kullanim Plani)

UYGULAMA:

Temizlige baslamadan 6nce kat arabasinda gerekli tim temizlik malzemelerinin bulunup
bulunmadigl kontrol edilmelidir (kuru temizlik moplari ve dispenser’lari, sivi deterjan, ovma
amacl temizlik maddesi, yeterli miktarda temizlik bezleri, tuvalet fircasi, cekcek, faras, kova,
eldiven vb.). Eksik malzeme varsa temizlige baslamadan 6nce tamamlanir. Hastane temizlik
talimatina gore temizlik bezi, mop ve eldiven secimi yapilir.

Mavi kovada temiz deterjanli/dezenfektanh su, kirmizi kovada durulama suyu bulunur.
Paspas, mavi kovada islatilip preste sikilir ve daha sonra sikma presinin agzi kirmizi tarafa
monte edilir.

Paspas ile 10 -15 m2 alan ‘S’ seklinde paspas hareketleri ile silinir sonra paspas kirmizi
kovada yikanir ve iyice sikilir. Daha sonra paspas, mavi kovada temiz deterjanli/dezenfektanl
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suya batirilip yikanir ve kirmizi kovada iyice sikilir. Bu sekilde devam eden islem sonucunda
mavi kovada bulunan temiz deterjanli/dezenfektanh su kirlenmeden biterken kirmizi kovada
kirli su birikir.

ORTA RiSKLi ALANLAR
*ORTA riskli bolimlerin temizligi; deterjan + dezenfektanli soliisyon ile yapilir.

8.6. LABORATUVAR ALANLARI TEMIZLiGi:

GUNLUK TEMizLiK

1. Orta riskli bolim temizlik talimatina gore temizlik, ylzeylerin viicut sivi ve salgilari ile
kirlenmesi durumunda temizlige ek olarak dezenfeksiyon saglanmalidir.

2. Zemin temizligini, nemli mop ile stiplrildikten sonra (sabah ve 6glen deterjanli su, aksam
Desamox yer ve ylizey dezenfektani ile) giinde 3 kez paspas yardimi ile yapiniz.

3. Copler ve ¢op kovalarini en az 3 kez bosaltiniz.

4. Lavabolar ve musluklarin temizligini giinde 3 kez sabah-6gle-aksam olmak Uzere yapiniz.
Lavabolari ovarak temizleyiniz.

5. Giinde bir kez sabahlari fayans, tezgahlar ve ¢alisma masalarinin temizligi igcin Desamox
dezenfektan kullaniniz.

6. Glinde bir kez sabahlari birodaki masa, sandalye, sehpa, koltuk, kiitliphane ve dolap gibi
demirbas esyanin tozunu sivi deterjanli su ile siliniz ve kurulayiniz.

7. Kapi kollari, Desamox ile temizlenir.

PERIYODIK TEMIZLIK:

1. Buzdolabi temizligi haftalik, deterjanli su ile silinir ve kurulanir, ayda bir kez buzdolabinin
fisi cekilir, ic ve dis kismi deterjanli su ile silinip, durulanir.

2. Deterjanli suyla ayda bir cam temizligi yapilir.

3. Perdelerin yikama islemi aylik yapilir.

4. Duvarlar ve duvardaki panolar ayda bir deterjanli su ile silinir

5. Kalorifer temizligi deterjanli su ile silinerek yapilir.

6.Dolaplar ve raflarin i¢ ylizeyi ayda bir kez deterjanl su ile silinir, durulanir, kurulanir.

KAN VE VUCUT SIVILARI DOKULDUGUNDE YAPILACAK TEMIZLIK:

1. Koruyucu gémlek ve eldiven giyilir.

2. Kan ve vicut sivilari dokildiginde beklemeden hemen kagit havlu ile kaba kiri alinir,
atiklar kirmizi posete atilir.

3. Desamox dezenfektani ile silinir, temiz su ile durulanir.

4. islem sonrasi paspas dezenfekte edilir, eller yikanir.
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Kan/Viicut Sivilari Sigramalari:
+ Kan/viicut sivilarinin neden olabilecegi tehlikelerden ve soliisyonun kimyasal
etkisinden korunmak igin eldiven giyilir.
4+ Kati yizeylerin (duvar vs.) Uzerine damlayan ya da sicrayan kan/viicut sivilari
Desamox dezenfektani ile silinir.
+ islem sonrasi kullanilan tim malzemeler kirmizi enfekte atik torbasina konur. Eller,
Hijyenik ve Cerrahi El Yikama/Latex Eldiven Giyme Talimati’na uygun olarak yikanir.

Kan/Vicut Sivilari Dokiilmeleri:

+ islem esnasinda, islemi yapan personel kendini korumak icin plastik énliik ve latex
eldiven giyer.

+ islem icin emici graniller kullanilabilir. (Dékiilme sacilma kiti) Graniillerin, sisip
dokilintiyl absorbe etmesini saglamak icin dokintiniin Uzerine bitlin ylzeyi
kaplayacak sekilde dokuliir ve iki dakika beklenir. Kan veya viicut sivisi absorbe
olduktan sonra kagit havlu ile grantl kitlesi toplanir ve kullanilan biitiin malzemelerle
birlikte kirmizi enfekte atik torbasina konur. Desamox dezenfektan ile silinir.

+ Herhangi bir potansiyel bakteriyi ortadan kaldirmak icin kan/viicut sivilari, graniil
karisimi olan ylzey tekrar Desamox dezenfektani ile temizlenir ve kurutulur.

=

Kullanilan biitiin malzemeler enfekte kirmizi atik torbasina konulur.
+ islem sonrasi eldivenler cikarilir. Kirmizi enfekte atik torbasina atilir. Eller, Hijyenik ve
Cerrahi El Yikama/Eldiven Giyme Talimati’'na uygun olarak yikanir.

Emici Yiizeylerdeki Kan Viicut Sivilari Dékiilmeleri:

4+ Kan/viicut sivilari hali kapli zemin veya yumusak esyalar lizerine sigrar ya da
dokilirse, yluzeyin emici yapisi kan/vicut sivilari ve dezenfekte edici ajan arasinda
cok hizli bir etkilesim saglayacagindan Desamox dezenfektan sollisyonu kullanilir.

+ islem esnasinda personeli bakterinin potansiyel zararlarindan korumak icin tek
kullanimlik plastik 6nlik ve eldiven giyilir.

4+ BUtin yizeyi kaplayacak sekilde dokiintii (izerine konulan Desamox dezenfektan
sollisyonunun dokinti ile reaksiyona girmesini saglamak igin 2 dk. beklenir.

4+ 2 dk. sonra tek kullanimlik bir bezle Desamox dezenfektan soliisyonu ile temizlenir ve
koroziv etkisini ortadan kaldirmak icin temiz su ile durulanir.

+ islem esnasinda kullanilan tiim malzemeler kirmizi enfekte atik torbasina konulur.

+ Kan/viicut sivilari yatak ortiisii ve carsaflara dékilmiis ise kirmizi enfekte atik torbasi
icine konularak camasirhaneye gonderilir.

+ islem sonrasi eldivenler cikarilir. Kirmizi enfekte atik torbasina atilir. Eller hijyenik ve
cerrahi el yikama/ latex eldiven giyme talimatina uygun olarak yikanir.

Santrifiij icindeki Dokiilmelerde Uygulanacak Dekontaminasyon
islemlere baslamadan 6nce acil dekontaminasyon kiti hazir bulundurulmalidir.
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+ Infeksiydz materyalin dokildigi alandan tiim personel uzaklastirilir. Herhangi bir
aerosolizasyonu 6nlemek igin santrifljiin kapagi agilmadan 30 dakika beklenir.

+ Temizlik sirasinda laboratuvar 8nligii, koruyucu gozliik ve eldiven giyilmis olmalidir.

4 Santrifijin rotoru (déner kismi) ve hazneleri cikarilir. Rotor otoklavlanamiyorsa
koroziv olmayan bir dezenfektanla (6rn. fenolik dezenfektan, %70 alkol) silinir. On-
yirmi dakika beklenir.

=

Kirllmig tlip pargalari varsa pens yardimiyla alinir, hazneler otoklavlanir.

+ Kirilmamis kapakli tiipler de ayri bir yerde dezenfektan icinde 10-20 dakika bekletilir.

+ Santrifijin ic kismi dezenfektanla silinir. Kurumaya birakiip birka¢ kez daha
dezenfektan ile silinir. En son suyla silinip kurutulur.

+ Dezenfeksiyondan sonra kontamine atiklar ¢ikarilip atik torbasina alinir.

DEPO TEMIZLIGi:

GUNLUK TEMiZzLiK

1. Dasuk riskli bélim temizligi talimatina gore temizlik yapiniz.

2. Su ve deterjanla hazirlanmis sollisyonu hazirlayiniz.

3. Kat arabasinda gerekli tim temizlik malzemelerinin bulunup bulunmadigi kontrol
ediniz(kuru temizlik moplari ve dispenserlari, sivi deterjan, ovma amacl temizlik maddesi,
yeterli miktarda temizlik bezleri, tuvalet firgasi, ¢ekgek, faras, kova, eldiven vb.)

4. Eksik malzeme varsa temizlige baslamadan 6nce tamamlayiniz.

5. Depodaki (banyo/tuvalet dahil) ¢op kovalarinin icinde bulunan ¢ép posetleri oda disina
cikarilarak agzi baglandiktan sonra konteynir ile uzaklastiriimalidir.

6. Cop kovasi kirlenmis ise yikanarak temizlenmeli ve kurulanmalidir.

7. Depo temizligi toz kalkmayacak sekilde yapilmahdir.

8. Temizlik her zaman temiz alandan kirli alana dogru yapilmalidir.

9. Depo zemini ¢ekcek ve faras ile kaba kirlerden arindiriimali, kesinlikle firca veya siplrge
kullanilmamalhdir.

10. Oda zemini temiz alandan baslayarak yatak altlari dahil olacak sekilde kapiya dogru
paspaslanmali ve hemen kuru mop ile kurulanmalidir.

PERIYODIK TEMIZLIiK
Depo cinsine gbre depo yoneticisinin yonlendirmesi géz dniinde tutularak periyodik temizlik

yapilir.

CiVA SACILMALARI TEMIZLiGi:

1. Civa sacilmasi durumunda Enfeksiyon Kontrol Hemsiresi’ne haber veriniz.

2. 30 mililitreden daha az civanin piriizsiz bir ylizeye dokiilmesi durumunda temizlik
sirasinda izlenecek yol ve dikkat edilecek noktalar:

3. Civanin sacildigi alani bosaltiniz. Cocuklar, hamile kadinlar veya bobrek hastaligi oykisi
olanlari temizlik tamamlanana kadar bu bolgeden uzak tutunuz.
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4. Temizlik sirasinda havalanmasi icin civa sacilan yerin kapilarini ve pencerelerini aginiz.
Klima varsa kapatiniz.
5. Civa sagilmasi durumunda elektrik stpirgesi kullanilmaz. Civa buhari tim alana yayilip
cevredekilerin etkilenme olasiligi artar.
6. Eldiven, maske ve gozlik gibi koruyucu malzeme giyiniz. Temizlik dncesinde tim altin ve
glimus yuzik, saat ve bilezikleri ¢ikariniz.
7. Civa ile cilt temasindan her zaman kacininiz. Civa cilt ile temas ederse, cildi bol sicak su ile
yikayiniz.
8. Civa sacilmasi durumunda civa kirelerini sert bir karton ile bir araya toplayiniz ve farasa
aliniz. Civa kurelerini kilitli plastik ¢op torbalarina aliniz.
9. Atik torbasi dayanikli bir konteynira (sharp box) konulur. Konteynir Gzerine tarih, saat,
bolim, hazirlayan kisinin adi-soyadi yazili etiket yapistirildiktan enfekte atik deposundaki
kimyasal atik muhafaza konteynirina génderiniz.
10 .Civa ile temas eden malzeme de (civa temizleme siingeri, kiiregi vb.) civa atigi gibi islem
gorir. Malzeme ¢esidini bildiren etiket yapistirilir.
+ Civa gibi toksik atiklar ‘ilgili firma’ tarafindan toplanmaktadir. Atigin alinmasi igin
IZAYDAS ile temasa geginiz.
4+ Civa lavabo gibi akip gidebilecegi yerlerde herhangi bir isleme tabi tutulmaz.
Kanalizasyona ve su giderlerine akmasina kesinlikle izin verilmez.
4+ 30 mililitreden daha fazla miktarda civa dékiilmesi veya civanin delikli bir yiizeye
dokilmesi veya ¢ok fazla yayillmis olmasi komplike bir durumdur. Bu durumda yerel
otoritelerin ( zehirlenme merkezi, itfaiye veya halk saghgi birosu) destegi istenir.

ALET DEZENFEKSIYONU:

4 Kullanici dnliik ve eldivenini giyer, maskesini takar.

+ Tablo 1’e gére siniflandirilan aletler ayrilabilir parcalari sdkiilerek bol su ve deterjanla
organik kirden arindirilir.

+ Bol su ile durulanir ve kurulanir.

+ Isiya dayanikli kritik ya da yari kritik aletler paketlenerek sterilizasyon tinitesine
gonderilir.

+ Isiya dayanikli olmayan yar kritik aletler icin yiiksek diizey dezenfeksiyon cozeltisi
hazirlanir.

4+ Dezenfektan kabinin uygun bir yerine soliisyonun hazirlanma ve son kullanma tarihi,
hazirlayan kisinin adi yazilir.

=

Aletler DETRO OPA dezenfektan ¢ozeltisi icine 5 dakika streyle tamamen batirilir.

=

Cikarilan aletler distile su ile durulanir ve iyice kurutulduktan sonra kolay
temizlenebilir dolaplarda saklanir.

LABORATUVAR MALZEMELERININ STERILIZASYONU
Etlv ya da Pastor Firini ile Sterilleme
Cam Alet ve Gereglerin Sterilizasyonu
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Cam alet ve gerecle eger enfekte numune calisiimis ise 6nce dezenfekte edilir. Detra
opa kullanima hazir alet dezenfektani ile 5 dk. Dezenfekte edilir.

Cam alet ve gereclerle kimyasal bir sollisyon hazirlanmis ise 6nce bol su ile ¢alkalanir.

Daha sonra deterjanli su ile yikanip iyice durulanmahdir. Yikama islemi bittikten sonra
cam tlp balon vb. ters gevrilerek sulari akitilip kurumasi saglanir.

Pipetlerin Sterilizasyonu

*

+*

*

Yikanmig ve kurutulmus olan pipetlerin agiz tarafina gelen uglarindan 1 tel ile itilmek
suretiyle emici olmayan ham pamuktan birer tikag konur.

Bu sekilde hazirlanirken pipetler kullanilis amacina gére teker teker veya gruplar
halinde kraft kagitlara sarilarak ambalajlanirlar.

Ambalajlamanin dis ortam ile iligskilerinin kesilmesini saglayacak bigimde sikica
yapilmasina dikkat edilir.

Pipetlerin teker teker sarilmasi igin 10 cm. eninde ve 40-50 cm. boyunda kesilmis
kagit seritlere dnce pipetlerin uglari agilmayacak sekilde sarilir.

Sonra pipet, kagit ile aci olusturacak bicimde tutulurken yuvarlanarak kagidin, pipeti
helezon sekilde sarmasi saglanir. Agiza gelen kisimda biten kagit burularak acilmasi
engellenir.

Pastor firininda tam bir sterilleme igin;

- 175 C derecede 1 saat
- 165 C derecede 2 saat
- 150 C derecede 3 saat tutulmasi uygundur

Tup, Sise, Balon, Erlenmayer ve Meziir Sterilizasyonu

+
*

+*

=

Steril edilecek tiplerin agizlarina ham pamuktan tikaclar konulur.

Bunun igin sol elde tutulan tlpln agzina bir miktar pamuk tutulduktan sonra ince bir
cubuk ile ortasindan bastirilarak itilir.

Pamugun dista kalan kismi el ile yolunarak diizeltilir.

Tikacin disecek kadar gevsek olmamasina ve ekimler esnasinda c¢ikartildiginda,
yeniden tikamak istenildiginde genisleyip tiipe girmeyecek kadar siki olmamasina
dikkat edilmelidir.

Siselerin, balonlarin, erlenmayerlerin ve mezirlerin agizlarina uygun tikaglar
konularak ve yalniz agiz kisimlari kagida sarilip baglanarak kuru sicak havada
sterillenirler.

Sonra tupler gruplar halinde kagitlarla ambalajlanarak ya da metal kutulara konularak
kuru sicak havada sterillenirler.

Serolojik amacla kullanilan kiigtk tlpler tikagsiz olarak ambalajlanip veya kutularda
sterillenebilirler.
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9.YONETIM PLANI

9.1.ATIKLAR iLE iLGiLi DUZENLEMELER

Tibbi Atiklarin Kontroli Yonetmeligi 20.05.1993 tarih ve 21586 sayili Resmi gazetede
yayimlanarak yururlige girmistir. Tibbi atiklarin gegici atik depolarinda veya konteynirlardan
alinarak tasinmasi, nihai depolanmasi islemleri Belediyelerin sorumlulugu altindadir.
Radyoaktif atiklarin bertarafi ise 9/7/1982 tarih ve 2690 sayili Tiirkiye Atom Enerjisi Kurumu
Kanunu’na iliskin ttiziik hikimler ¢ergevesinde yapilir.

Tibbi Atiklarin Toplanmasinda kirmizi renkli plastik torbalar kullaniimalidir.

Konteynerler ve Etiketler

HER ATIK KABINI HER ZAMAN ETIKETLEYIN, kimyasali ve miktarini belirtin!
+ Atik kabinda birbiri ile uyumlu kimyasallarin bulunmasina dikkat edin!
+ Madde ekleme ve ¢ikarilmasi disinda bu kaplarin her zaman kapali tutun!
+ Kesici-Delici Atiklarin Toplanmasinda plastik veya ayni ézelliklere sahip kartondan
yapilmis kutu veya konteynerler kullaniimal.

Atik Yontemi:
Atiklarin ayri olarak toplanmasi, gegici depolanmasi, taginmasi, tlrlerine gore geri
kazanilmasi ya da 6zel islem gormesi basamaklarindan olusur.

9.2- iISLEMIN YAPILMASI:
9.2.1 Atiklarin saglikh ve ekonomik sekilde bertaraf edilmesi icin dncelikle atiklar kaynaginda
ayri ve dizenli olarak toplanir, gecici alanlara tasinir ve uygun yerde toplanir.
+ Kullanilmis enjektér uclari kilifina konmaz.
Enjektor uglari elle ¢cikariimaz.
Enjektor uglari elle katlanmaz veya kirilmaz.
Kesici —Delici Atik Kutusuna atilr.

-+

Kesici—Delici  Atik  Kutusu  kapaginin  kapatilmasini  engelleyecek  kadar
doldurulmaz.3/4’lik kismi dolunca kapag kapatilir ve tasima sirasinda tekrar
aciimasini engellemek igin flasterlenir.

+ Kesici delici tibbi malzeme ve igne kutulari kirmizi atik torbasina konularak gegici atik

depolama alanina tasinir.

+ Tehlikeli atiklar, dzel atik kabinda toplanarak, Cevre ve Orman Bakanligi ‘Tehlikeli
Atiklarin Kontrolii Yonetmeligi’ ve il Cevre Muduiirliigii Talimatlarina gére bertaraf igin
hazirlanir.

9.2.2 ATIK TORBASI GESITLERI VE KULLANIM ALANLARI:

Kirmizi Atik Torbasi: Enfekte (tibbi) atiklar i¢in

Sari Atik Torbasi: Kontamine ambalaj, kit boslari
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Siyah Atik Torbasi: Evsel atiklar igin

Kesici-Delici Alet Kutusu: Her tirll kesici delici alet igin

9.2.3 TIBBi (ENFEKTE) ATIK TORBASININ OZELLIKLERi:
4+ Kirmizi renklidir.
4+ En az 10 kg tasima kapasitesine sahip,
4 En az 100 mikron kalinhginda,
4 Uzerinde ‘Uluslararasi Tibbi Atik’ amblemi bulunan torbalardir.

9.2.4 TIBBi ATIKLARIN TOPLANMASI:
4+ Tibbi atiklari tasimakla gorevli personel ¢alisma sirasinda eldiven, koruyucu gozliik ve
maske kullanilir. Cizme ve 6zel koruyucu turuncu renkli elbise giyer.
4+ Tibbi atiklar ile evsel atiklar karistirilmaz.

9.2.5 ATIKLARIN TOPLANMASI, TASINMASI VE DEPOLANMASINDA DIiKKAT EDILECEK
NOKTALAR:
+ Gunde 2 kez atik toplanir.(sabah, aksam)
+ Coplerin toplanmasi, tasinmasi ve depolanmasindan énce eldiven giyilir. Toplama,
tasima ve depolama islemlerinden sonra eller uygun teknikle yikanir.
4+ Torbalarin agzi tasima ve depolama sirasinda agilmayacak sekilde sikica baglanir.
4+ Tasima esnasinda yaralanma ve etrafa dagilma olabileceginden torbalar sikilmaz ve
sikistirilmaz.
+ Copler dolmasi icin beklenmez, giinliik toplanir.
+ Copler gecici olarak konteynirlarda biriktirilir.

=

Kirmizi torbadaki enfekte atiklar, tibbi atik amblemi bulunan konteynirlara; mavi ve
siyah ¢op torbalari evsel atik konteynirlarina atilir.
+ islem sonrasi eldivenler tibbi atik posetine atilir ve eller yikanir.

9.2.6 ATIK DEPOLARININ TEMIZLIGi:

Evsel ve Ambalaj Atik Depolari:

1. Basingli su musluguyla beraber taban ve duvarlari uygun temizlik maddesiyle yikanir.

2. Kan ve kan Urunleriyle herhangi bir kontaminasyon varsa, uygun dezenfektan maddesiyle
(Desamox) dezenfeksiyon yapilir.

3. Gerekli durumlarda, ilaglama yaptirilir.

4. Depolarin temizligini; 15 glinde bir kez, herhangi bir kazada ( torba yirtiimasi gibi) periyodu
beklemeden yapilir.

Tibbi ve Tehlikeli Atik Deposu:
1. Tibbi atik iceren bir torbanin yirtilmasi veya bosalmasi sonucu olusan sivilar talasla
yogunlastirilir ve tekrar kirmizi tibbi atik posetine koyulur.
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2. Kullanilan ekipmanlarla beraber ortam kuru olarak, uygun dezenfektan maddesiyle

(Desamox) dezenfekte edilir.

3. Gerekli durumlarda, ilaglama yaptirihr.

4. Deponun dezenfeksiyonunu; rutin olarak haftada bir kez, herhangi bir kaza aninda

periyodu beklemeden yapilir.

5. Temizlik ekipmani, koruyucu giysiler, atik torbalari ve konteynirlari gegici atik depolarina

yakin yerlerde depolanmaz.

Tibbi Atik Toplama Galisma Talimati:

+*

*

=

=

Kontamine (bulasmis) olmamalari sartiyla; evsel nitelikli atiklari siyah, ambalaj nitelikli
(geri donlisim) atiklari ilgili renkli atik kovalarinda (sifir atik kapsaminda) biriktirilir.
Tibbi atiklari ¢ift taban dikisli, 100 mikron kalinhginda, Uzerinde ‘Uluslararasi
Biyotehlike’ amblemi, ‘Dikkat! Kesici ve Delici Tibbi Atik’ ibaresi ve hastanenin ismi
yazili olan kirmizi ¢op posetlerinde biriktirilir.

Atiklarla ugrasan saglik personeli ve atik isgileri; koruyucu baslik, yiiz maskesi, gozlik,
uzun kollu, turuncu renkli is tulumu, endistriyel onlik, endistriyel bot, tek
kullanimlik eldiven (tibbi personel) veya agir gorev eldivenleri (atik isgileri) kullanilir.
Tibbi atik torbalarinin %’den dolu olmamasina dikkat ediniz ve baska bir torbaya
aktariimaz.

Tibbi atik torbasini sikistirilmaz.

Yere dokiilen tibbi atiklari ¢iplak elle toplanmaz. Yere dokilmis olan tibbi atiklarin
Uzerine hemen eski bir ¢arsaf seriniz ve ¢arsafin Gizerine Desamox dokiinlz ardinda
eldivenli elleri ile bu garsafi tibbi atiklari toparlayacak sekilde dizgilince toplanir ve
ikinci bir kirmizi tibbi atik torbasina atilir.

Herhangi bir yaralanma aninda enfeksiyon kontrol komitesine basvurulur.

Atiklar her glin sabah saat 07.00’da ve poliklinik ziyareti bitis saati olan 19.00
saatlerinde olmak lizere glinde iki kez toplanir.

Servislerden tibbi atik topladiktan sonra asansor ile konteynirlar tasinir. Hasta
sayisinin az oldugu yol giizergahi tercih edilir. Acil servisteki tibbi atiklar topladiktan
sonra ise gecici tibbi atik deposunda depolanir.

Bu saatlerin haricinde gerektiginde biriken tibbi atiklar toplanir.

Tibbi atik konteynirlarini glinlin sonunda deterjan ve sicak su ile temizlenir, desamox
ile dezenfekte edilir.

Tibbi atik deposunun her bosaltilmasini takiben depoyu, kuru olarak temizlenip talas
ve Desamox 15-20 dakika bekleterek dezenfekte edilir. Temizleme malzemeleri ayrica
dezenfekte edilir.

Depo duvarlarini haftada bir kez tibbi atiklarin belediye tarafindan toplanmasini
takiben Desamox ile dezenfekte edilir.

Deponun isisi 18 -20 0C arasinda tutulur.

Eller su ve sabunla yikanir. Eger gozle goriiniir bir kirlenme yoksa el dezenfektani
kullantlir.
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10.GUVENLIK SEMBOLLERi TABLOSU

E: Patlayici

Ozelligi: Ekzotermik olarak reaksiyona giren kimyasal-

lardir. Atese yaklastirildiklarinda patlayabilirler.

Onlem: Atesten, isidan, darbeden, siirtiinmeden uzak

tutulmalidir.

Xi: Tahris Edici

Ozelligi: Asindirici olmamasina ragmen deriyle ani,
uzun sureli veya tekrarli temasi iltihaplara yol acabilir.

Onlem: Gz ve deriyle temasi engellenmelidir.

F: Siddetli Alev Alicl
Ozelligi: Parlama noktasi 21 °C nin altinda olan “kolay
alev alan swvilar ile kolay tutusan katilari” belirtir.

Onlem: Ciplak atesten, kivilcimdan ve 1s1 kaynagindan
uzak tutulmalidirlar.

Xn: Zararli

Ozelligi: Solundugunda, yutuldugunda ve deriyle temas
ettigi durumda sagliga zarar verebilir.

Onlem: insan viicuduyla temasi engellenmelidir

F+: Cok Siddetli Alev Alici

f)zelliﬁi: Alevlenme noktasi 0 °C nin altinda, kaynama
noktasi maksimum 35 °C olan swvilardir. Normal basing
ve oda sicakliginda havada yanici olan gaz ve gaz kari-
simlaridir.

Onlem: Ciplak atesten, kivilcimdan ve i1s1 kaynagindan
uzak tutulmalidirlar.

0: Yukseltgen

Ozelligi: Organik peroksitler, herhangi bir yanici mad-
deyle temas etmeseler hile patlayici dzelligi olan yiik-

seltgen maddelerdir. Diger yikseltgenler ise, kendileri
yanici olmasalar bile, oksijen varliginda alev alabilirler.

Onlem: Yanici maddelerden uzak tutulmalidirlar. Bu tir
maddeler alev aldiktan sonra miidahale etmek zordur.

T: Zehirli

Ozelligi: Solundugunda, yutuldugunda ve deriyle temas
ettigi durumda sagliga zarar verebilir hatta oldiricd
olabilir.

Onlem: insan viicuduyla temasi engellenmeli, aksi hal-
de tibbi yardima basvurulmalidir.

C: Asindirici

Ozelligi: Canli dokulara zarar verir.

Onlem: Gozleri, deriyi ve kiyafetleri korumak icin Gzel
onlem alinmalidir. Buharlari solunmamali, aksi halde
tibbi yardima basvurulmalidir.

T+: Cok Zehirli

Ozelligi: Solundugunda, yutuldugunda ve deriyle termas
ettigi durumda sagliga zarar verebilir hatta olduricu
olabilir.

Onlem: Insan vicuduyla temasi engellenmelidir. Te-
mas edilmesi halinde derhal tibbi yardim alinmalidir.
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N: Cevre icin zararli.

Ozelligi: Bu tir maddelerin ortamda bulunmasi, dogal
dengenin degismesi acisindan ekolojik sisteme kisa
yada uzun sure icinde zarar verebilir.

Onlem: Risk goz ontne alinarak bu tur maddelerin top-
rakla ve cevreyle temasi engellenmelidir.
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