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1. AMAC
Bu talimatin amaci, bagisiklik sistemi baskilanmis hastanin bakiminda standart bir yontem
belirlemektir.
2. KAPSAM

Bu talimat bagisiklik sistemi baskilanmis hasta bakim faaliyetlerini kapsar.
3. KISALTMALAR:-

4. TANIMLAR:
Bagisiklik Sistemi Baskilanmi § Hasta: Solid veya hematojen malighansi tanisiyla izlenen
tim hastalar, nétropenik hastalar, HIV/AIDS olgulari, yanik, solid organ veya kemik iligi nakli
yapilan olgular, immunsupresif tedavi alan tiim hastalar, konjenital veya sonradan kazanilimig
immun yetmezIigi olan hastalar vb.

5. SORUMLULAR
Bu talimatin uygulanmasindan hekim ve hemsire sorumludur.

6. FAALIYET AKISI

6.1. TANILAMA

6.1.1. Bagisiklik Sistemi Baskilanmi § Hastada Enfeksiyona E gilimi Arttiran Faktorler

« Altta yatan hastalik (solid ve ya hematojen malignansi,immiin yetmezlik,vb.)

« immunosiipresif tedavinin dozu ve siiresi

¢ Humoral ve hiicresel immunite durumu(gecirilmis hastalik,asilanmigs olmasi)

e Deri ve mukoza butunliginin bozulmasi(kemoterapi ve radyoterapiye baglh mukozit)

« Kemik iligi transplantasyonu

« immun sistemi baskilayan enfeksiyon varhgi(HIV,CMV, Hepatitvirisleri gibi)

e Malndtrisyon

» Hastanin psikolojik durumunun kéti olmasi

» Yas(cocuk ve yaslilarda)

e Sigara,alkol ve uyusturucu maddelerin kullanimi

« llaglarin yan etkisi

6.1.2. Enfeksiyon Belirtileri

* Genel Belirtiler: Ates,Halsizlik
invaziv Giri gim Yerlerinde (Santral Ventz Kateter, Sonda, Aspira syonv.b.) ates, agri,
kizarikhk, hassasiyet, 6dem,akinti gozlenmesi

* Vicut Sistem Belirtileri
Deri ve Mukoéz Membranlar:  (Cilt, mukoz membran, sag, tirnak, basing bolgeleri ve
biyopsive/veya cerrahi operasyon bolgeleri); Eritem, Seldlit, Egzema, Hassasiyet, Dokuntu,
Vaskiler lezyon,Apse ,Agri
Agiz ve Orafarenks: Agri, Eritem, Mukozit, Plaklar, Nekroz, Vezikiller, Eksuda, Blyumds lenf
noddulleri, Kasinti
Solunum Sistemi:  Okstirik,Gogiis agrisi,Akciger seslerindeki degisiklik,Dispne,Sekresyonda
Artis
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Gastrointestinal Sistem:

Karin agrisi, Bulanti kusma, Disfaji, Diyare, Rektal hassasiyet

Urogenital Sistem: Diziri,Hematiri,Sik idrara ¢cikma, Kasinti, Agri, Vaginal akinti da degisiklik,

_Yanma, Lezyonlar, tlserasyonlar.
Iskelet sistemi: Hassasiyet, Agri,Fonksiyon kaybi
Norolojik sistem: Basagrisi, Ense sertligi

6.2. UYGULA_MA
6.2.1.Temel llkeler

Bagisiklik sistemi baskilanmis hastaya yonelik risk faktorleri ve hastada gelisen her yeni bulgu
dikkate alinmahdir.

Hastanin vital bulgulari hastanin durumuna gére uygun siklikta degerlendirilmelidir.

Hastanin atesi (>38°Cve<36C) oldugunda ve ya aciklanamayan genel durum bozuklugu
oldugunda enfeksiyon belirtive bulgulari degerlendirilmelidir;

Solunum sistemi, Urogenital sistem, perianal bolge, oral kavite,
sistem,gastrointestinal sistem ve invaziv giri sim uygulanan alanlar;
Hastanin enfeksiyonunun olup olmadigi ve yakin zamanda canli as! ile asllanmis olup
olmadigi degerlendirilmelidir.

Tam kan sayimi ve mutlak nétrofil sayisi degerlendiriimelidir.

Ates 38°C'nin Uzerinde ise kan,idrar ve gerekli gorulen kultirlerin alinmasi saglanmalidir.
Ates>38°Cyada<36°C ise hemen doktora haber verilmelidir.

Enfeksiyon ve sepsis belirti ve bulgulari (tasikardi ,ates, takipne, idrar miktarinda azalma, kan
basincin da disme,diyare bulanti kusma) gézlendiginde hekime bildirilmelidir.

Hastanin bakim ve tedavisi ile ilgilenen saglik personeli ve aile bireyleri her temas 6ncesi ve
sonrasl “El Hijyeni Talimati” na gdre el hijyenini saglamalidir.

Bina icindeki tadilatlar sirasinda hasta o bdlgeden uzak tutulmalidir.

TUm invaziv girisimler de aseptik tekniklere uyulmalidir.

Ust solunum yolu enfeksiyonu olan saglik personeli ve aile bireylerinin hasta ile temasinda
koruyucu 6nlemler alinmalidir(cerrahimaske).

Hasta tercihen diger hastalardan/enfekte hastalardan ayr tek kisilik odada kalmalidir. Bu
mimkin olmuyorsa diger bagisiklik sistemi baskilanmis hastalarla ayni odada kalmasi tercih
edilmelidir.

No6tropenik hastalar icin “Notropenik Hasta Bakim Talimati”

deri,norolojik

ne uygun olarak bakim verilir.

6.2.2.Uygulama

6.2.1 Ates saptanmasi durumunda gerekli kiltirler alindiktan sonra hekim istemi ile gerekiyorsa
antipretik uygulanir.

6.2.2 Vital bulgular degerlendirilir ve anormal bulgular doktora iletilir.

6.2.3 “Standart Onlemler ve izolasyon Talimati” na uygun olarak hastayi enfeksiyonlardan
koruyacak onlemler alinir.

6.2.4 Hasta odasinin temizligi“Hastane Temizli gi Talimati” na uygun yapilir.

6.2.5 Butun invaziv girigimlerde asepsi/antisepsi kurallarina ve ilgili Enfeksiyon Kontrol
Talimatlarina uyulur.

6.2.6 Hekim istemine uygun olarak, gerekli gorilen durumlarda diyetisyenle isbirligi yapilarak
hastanin durumuna uygun beslenmesi saglanir,

6.2.7 Hasta ve yakinlari psikososyal yonden degerlendirilir gerekirse desteklenir.

6.2.8 Hastaya uygulanan tim bakim,girisim ve gdzlemler*Hem sire izlem Formu” na kaydedilir.
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6.2.9 ‘“Hasta ve Yakinlarinin E @itim Prosediri” ne gore hasta ve yakinlarina egitim verilir.

7. ILGiLi DOKUMANLAR

7.1. El Hijyeni Talimati

7.2. Hemsire izlem Formu

7.3. Hasta ve Yakinlarinin Egitim Prosedurl
7.4. Atik Yonetimi Proseduri

7.5. Hastane Temizligi Talimati

7.6. Standart Onlemler ve izolasyonlar Talimati
7.7. Notropenik Hasta Bakim Talimati
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