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T.C. SAGLIK BAKANLIGI

COVID-19 vaka tanimina uymayan ve diger nedenlerle basvurup, saglik kuruluslarinda
degerlendirilen hastalara uygulanacak olan standart protokollerin, Saglik Bakanliginin
onerdigi koruyucu Onlemler alinarak rutin sekilde yurutulmesi gerekmektedir. Bu
hastalara uygulanacak olan tani ve tedavi girisimleri dncesinde, acil servisler basta
olmak tzere tum yatakli servislerde, COVID-19 olmadigina dair konsultasyon notu
talep edilmesi uygun degildir. PCR testi negatifligi dikkate alinarak, bir kisinin COVID-19
ile enfekte olmadiginin kesin olarak soylenebilmesi mumkun degildir. COVID-19
olmasa bile, hastalarda gerekli tedbirler alinip, endikasyonu olan her tarlt tibbi bakim
ve mudahale bu hastalara yapilmaldir.

Ameliyat 6ncesi degerlendirme ve 6n hazirlik
» Elektif cerrahi ve endoskopik girisimler ertelenmelidir.

» Tum hasta ve vyakinlarn basvuru sirasinda maske kullanimi hakkinda
bilgilendiritmelidir.

» Hastalar basvuru sirasinda COVID-19 belirtileri acisindan sorgulanmalidir.

» COVID-19 pandemi doneminde tum hastalar, hastalik acisindan stpheli kabul
edilerek enfeksiyon kontrol dnlemleri alinmalidir. Saglk calisani icin kisisel
koruyucu ekipman (koruyucu onluk, tibbi maske, eldiven, gézluk/yuz koruyucu)
hazir bulundurulmalidir.

» COVID-19 hastalar icin ameliyat 6ncesi, sirasinda ve sonrasinda yapilacaklar
icin yazili prosedurler gelistirilmelidir.

» Basvuru sirasinda ates ve solunum semptomlari olan hastalar ilgili bolumlere
yonlendirilmelidir.

» COVID-19 hastalarinda, acil degilse, ameliyat ertelenmelidir.

» Cerrahi oncesi kaynak planlamasi yapilmalidir. Ozellikle saglik calisan,
kullanilacak materyaller ve cihazlar, yogun bakim yataklari, kan bilesenleri vb.
ile ilgili olarak kaynak kullanimi degerlendirilmelidir.

Ameliyathane calisanlan

» Sadece gerekli olan, en az sayida personel, donusumll olarak ¢calismalidir.

» Multidisipliner toplantilar cekirdek uUyelerle (patolog, onkolog, radyolog,
cerrah) sinirli sayida olmalidir. Mumkunse toplantilarin salgin doneminde dijital
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yontemler ile yapilmasi uygundur. Toplantilar ylUz yuze yapilacaksa, katiimcilar
tibbi maske takmali ve sosyal mesafe kurallarina uymalidir.

Ameliyathane calisanlarina COVID-19 belirtileri ve korunma yontemleri hakkinda
periyodik egitimler verilmeli, verilen egitimler kayit altina alinmali ve uyumu
denetlenmelidir.

Egitimler, Saglk Bakanligi tarafindan hazirlanan ve yayimlanan rehber ve diger
materyaller ile uyumlu olmalidir.

Ameliyathane calisanlarl, COVID-19 belirtileri ve temas oykusu acgisindan her
gun kendisini sorgulamalidir. Semptomlari olan kisi amirine haber vererek olasi
vaka tanimina gore yonetilmelidir.

Hastalarin transferi
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Belirlenmis ameliyat odalarina gelme ve ayrilma hizli olmaldir. Ameliyat
edilecek hastalar COVID-19 icin ayrilmis ameliyat odasi disinda baska herhangi
bir yerde (6n hazirlik odasi, ayilma odasi gibi) durmamaldir.

Hastanin gidecegi guzergah énceden tanimlanmall, kisa olmali, diger hasta ve
hastane bolumleriile genelalanlardan uzak olmalidir. Acilservisten ameliyathane
gidis yollari da belirlenmelidir.

Sedye COVID-19 hastalarina 6zel olmalidir.

Sedye her hastadan sonra temizlenmeli ve dezenfekte edilmelidir. Temizlikte
1/100 sulandirilmis ¢camasir suyu camasir suyu (Sodyum hipoklorit Cas No:
7681-52-9) ya da klor tablet (Urun onerisine goére) kullanilir. Bu amacla %70 lik
alkol de kullanilabilir. Dezenfektanin temizlenen ylzeyde en az 1 dakika kalmasi
saglanir.

Mumkunse COVID-19 hastalari icin ayr bir asansor ayrilmalidir. Ayrilamadigi
durumlarda beraberinde baska hasta tasinmamalidir. Asansorlerin temizlik ve
dezenfeksiyonu sik araliklarla yapilmalidir. Transfer sirasinda beklenmedik bir
kontaminasyon meydana gelirse (kusmuk, balgam, vucut salgilarivb.) temizleme
ve dezenfeksiyon icin yeterli sure ayrilmalidir.

Transfer icin gorevlendirilen personel bu konuyla ilgili egitim almis olmali ve
uygun KKE giymelidir. Transferden once el hijyenini saglamali ve hastalarla
temasi en aza indirmelidir.

Tum hastalar tibbi maske takmis olmalidir.




Ameliyathanede alinmasi gereken 6nlemler
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COVID-19 hastalarinin ameliyat odasi ayri olmalidir.

Ameliyathane girisine en yakin oda, COVID-19 tanili hastalar i¢in ayritlmalidir. Bu
hastalarin en hizlisekilde, en kisayoldan ameliyat odasina alinmasi saglanmalidir.

Entubasyon ameliyat odasinda yapilmall, anestezi induksiyonu ve entubasyon
tamamlanana kadar gerekli personel disindakiler ameliyat odasinin disinda
olmaldir.

Belirlenmis ve gerekli olan ekibin ameliyata girmesi, acil durumlar disinda ekibin
degismemesi gerekir.

Ameliyata katilacak tum ekip zamaninda odada olmali, ameliyat bitmeden
clkmamalidir.

COVID-19 hastasinin ameliyat odasinda bulunan saglik calisanlarinin kaydi
tutulmaldir.

Genel anestezi gerekmeyen tum durumlarda ameliyat sUresince hasta maske
takmalidr.

Ameliyathane odalarinin kapilar kapali olmalidir, ameliyat sirasinda giris-
cikislar onlenmelidir. Ara bolmeler, sterilizasyon alani gibi alanlarin da kapilari
kapatilmalidir.

Ameliyat odalarinda vaka icin gerekli olmayan aletler bulundurulmamalidir.
Tek kullanimlik malzemeler tercih edilmelidir.

Her vaka icin gerekli olan en az malzeme kullanitmalidir. Ameliyat odasi disindan
bir malzeme gerekiyorsa disaridan bir personel getirmelidir.

COVID-19 hastalarinda kullanilan cerrahi aletler uygun sekilde sterilizasyon
unitesine ulastirilmaldir.

Cerrahi islemlerde mumkun oldugunca aerosol olusturan yéntemlerden
kacinilmalidr.

COVID-19 vakalarinin ameliyat edildigi odalarin mumkunse negatif basincli
olmasi gerekir. Bunun saglanamadigr durumlarda ameliyat odalarinda hava
degisim sayisi yuksek olmalidir (>25 degisim/saat).

Ayilma suresi ameliyat odasinda gecirilmeli, hasta daha sonra servise veya
yogun bakima transfer edilmelidir.

Hastanin tibbi kayitlar ameliyat odasi disinda olmalidir.

Ameliyat sirasinda konsultasyon onerilmemektedir, zorunluluk varsa en aza
indirilmelidir.




Ameliyathanelerde Kisisel Koruyucu Ekipmanlarin Kullanimi

» Tum ameliyat ekibinin KKE'ni dnerilen sekilde kullanmasi gerekir. Ozellikle sakall
olan calisanlarin maskesi tam oturmadigindan yeterli koruma saglamayacagi
bilinmelidir.

» KKE'larin kullanimi sadece COVID-19 vakalari icin degil, tum hastalar icin
gecerlidir.

» KKE'lar belirlenmis bir alanda cikarilarak tibbi atik olarak atilmalidir.

Ameliyathanede gerekli KKE'lar:
1. N95/FFP2 maske
2. Steril cerrahi dnluk
3. Tek kullanimlik steril eldiven
4. Gozluk/yuz koruyucu
5. Tek kullanimlik bone
6. Tek kullanimlik ayak koruyucu/galos
7. Alkol bazli el antiseptigi

Ameliyathanede KKE giyme ve cikarma sirast:
Giyinme sirast:
Ameliyat odasinin disinda:

1. Ameliyathaneye girmeden bas ve boyundaki gozluk hari¢c tim aksesuarlar
(kolye, kupe vb.) cikarlir, anahtar, cuzdan, telefon vb. disarida birakilmalidir.
Saclar toplanmalidir.

2. Bezveya tek kullanimlk bone

3. Ayak koruyucu/galos

4. Elhijyeni saglanir.

5. No5/FFP2 maske

6. Gozluk/ yuz koruyucu

7. Standart cerrahi el yikama/ovalama yapilr.
Ameliyat odasinda:

1. Steril cerrahi onluk

2. Steril eldiven




Cikarma sirast:

» COVID-19 hastalarinin ameliyat odasi c¢ikisina &zel olarak tahsis edilmis bir
alanda KKE, el hijyeni istasyonu ve 6zel tibbi atik kutulari olmalidir.

» Ozellikle maskenin en son cikartilmasi ve sonrasinda el hijyeni uygulanmasi
ihmal edilmemelidir.

» Tek kullanimlik olmayan malzeme (gozluk ve yuz koruyucu) %70'lik alkol ile
dezenfekte edilerek tekrar kullanilabilir.

Ameliyat odasinda:
1. Galos
2. Eldiven ve 6nluk
3. Elhijyyeni
Ameliyat odasinin disinda:
1. Gozluk/ yuz koruyucu
2. Bone
3. No5/FFP2
4. Her ekipman cikartildiktan sonra el hijyeni

5. Soyunma odasinda formayi cikar, dus al.

Anestezi acisindan degerlendirme

Anestezi acisindan degerlendirme ‘COVID-19 Acil Anestezi Yonetimi'ne gore
yapilmalidir.

Cevre Temizligi ve Atik Yonetimi
» Herislem sonrasi ameliyat odasi ve ¢cevresi uygun sekilde temizlenmelidir.
» Tek kullanimlk materyaller tibbi atik kutusuna atitmalidir.

» Su ve deterjanla temizlik sonrasi hastane dezenfeksiyonunda tercih edilen bir
dezenfektan kullanilarak yuzey dezenfeksiyonu saglanabilir. 1/100 sulandirlmis
camaslir suyu (Sodyum hipoklorit Cas No: 7681-52-9) ya da klor tablet (Urun
Onerisine gore) kullanilabilir. Klor bilesikleri ylzeylerde korozyon olusturabilir.
Dayanikli yuzeyler icin kullanilmasi énerilen bir dezenfektandir. Hassas yuzeyler
icin %70 lik alkol bir dakika bekletilerek ytzey dezenfeksiyonu icin kullanilabilir.
Hasta cikartilariile kirlenmis yuzeylerde oncelikle kagit havlu kullanarak temizlik,
sonrasinda 1/10 sulandirilmis camasir suyu (Sodyum hipoklorit Cas No: 7681-
52-9) ya da klor tablet (Urun &nerisine gore) ile dezenfeksiyon yapilir, kuruyana
kadar beklenir.
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Temizlik gorevlisi KKE (tibbi maske, gozluk/yuz koruyucu, steril olmayan onluk
ve eldiven) kullanmali, islem oncesinde ve sonrasinda el hijyenine uymasi
saglanmalidir.

Ameliyat odasinda kontamine tekstil, KKE giymis personel tarafindan dikkatle
ve sacllma olmasina meydan vermeden toplanmali ve bu is icin ayrilmis
kaplara konmalidir. Bu kap hemen kapatilmali ve beklemeden camasirhaneye
gonderilmelidir.

Tum atiklarin tibbi atik yénetimine uygun olarak transferi saglanir.

Herameliyat sonrasitemizlik ve dezenfeksiyon islemiicin yeterlivakit ayrilmalidir.,




