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  دانشگاه علوم پزشکی اراك  
   اداره پرستاري

  

  مهارت هاي عمومی افراد جدید الورود   
  منابع آموزشی 

  
  :تدوین کنندگان 

 علوم پزشکی اراكدانشگاه ارت و اعتباربخشی اداره پرستاري کارشناس نظ-نفیسه سنجري •

 )ع(المومنین موزشی مرکز آموزشی درمانی امیروایزر آسوپر –لیلا حاجیان  •

 مانی امیر کبیرسوپروایزر آموزشی مرکز آموزشی در –خدیجه سلیمی  •

 خوانساريآیت اله مانی سوپروایزر آموزشی مرکز آموزشی در –نفیسه صالحی  •

 )عج(مانی ولی عصر سوپروایزر آموزشی مرکز آموزشی در -زهرا ابراهیمی  •

 اله طالقانی مانی آیتیزر آموزشی مرکز آموزشی درسوپروا -فاطمه مزرعه فراهانی •

 )ع(کنترل عفونت مرکز آموزشی درمانی امیرالمومنین شناس کار –لعل بار اکرم  •

 )عج(ولیعصرکنترل عفونت مرکز آموزشی درمانی شناس کار -تقی جودکی محمد  •
  
  

  :تحت نظارت 
 رئیس اداره پرستاري دانشگاه علوم پزشکی اراك -جناب آقاي علی اکبر شمسی  •
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    آموزشی جزوه 
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  : مفاهیم کنترل عفونت
  وجود یک عامل بیماریزاي زنده بر روي سطح خارجی بدن یا سایر وسایل  و اشیاء دیگر:  آلودگی

  .باقی بماند) ناقل ( شود یا بصورت مخفی ت باعث بروز بیماري آشکار به معنی ورود میکروارگانیسم ها به بدن است که ممکن اس:  عفونت

  .پدیده اي است که میزبان به علت تهاجم، رشد و تکثیر عامل بیماریزاي عفونی دچار آسیب می شود: عفونی بیماري

  .ل پیدا می کندیک منبع یا مخزن به شخص یا تجهیزات انتقامکانیسمی که طی آن عامل عفونی از : عفونت عامل انتقال

  .در میزبان بدون ایجاد عفونت می باشد) میکروارگانیسم ( به معناي رشد و تکثیر عامل عفونی : کلونیزاسیون

  .می تواند بالقوه منجر به کلونیزاسیون یا عفونت دیگران شودافرادي که کلونیزاسیون آنها با میکروارگانیسم ها :  ناقل

  را نحوه پاتوژنیسیتی یا چگونگی بیماریزایی آن عفونت گویندنایی براي تهاجم به بافت ها جهت ایجاد عفونت چگونگی و میزان توا:  بیماریزایی

  .ن گویندیرولانس آشدت و قدرت تهاجمی یک عامل عفونی بیماریزا را میزان و: ویرولانس

عفونت  می شوند، گرچه این راه انتقال در مورد) نیعامل عفو( عفونت  ال آن است که گاهی منجر به انتقالمنظور پشه ، مگس و امث:  وکتور
  .هاي بیمارستانی چندان شایع نیست

  ...که عامل عفونی می تواند در آنجا زنده مانده ، رشد و تکثیر نماید مانند انسان ، خاك ، آب و محلی است : مخزن

  مل کنند مانند وسایل معاینه آلودهنتقال یا منبع عفونت عشامل وسایل یا مواد مختلفی است که می توانند به عنوان راه ا:  وسایل بیجان

وادي که عوامل عفونی یا بیماریزا بلافاصله از آنها به پذیرنده منتقل می گردد ، مانند آب براي تیفوئید، خاك براي اشیاء ، اشخاص یا م:  منبع
   سیاه زخم

 یاوسایل با استفاده از آب همراه یا بدون استفاده از ماده پاك کننده  پاك کردن یا زدودن تمام مواد خارجی از روي سطوح یا: تمیز کردن

  )دترجنت( شوینده
  استفاده از روش هاي فیزیکی یا شیمیایی براي کاهش یا از بین بردن نسبی میکروارگانیسم هاي مختلف: ضد عفونی

پوست و (ی میکروارگانیسم هاي مضربروي سطوح زنده به ماده شیمیایی اطلاق میگردد که براي کاهش یا از بین بردن نسب: آنتی سپتیک
.استفاده میشود) مخاط  

  .میگیرد میکروبی است که توسط روشهاي فیزیکی و یا شیمیایی صورت  حذف کامل یا تخریب تمام اشکال حیات :استریلیزاسیون

 نیسم هاي یی ارگادر گندزاد. غیر زنده را گویند  یط یا سطوحهاي فیزیکی و شیمیایی به منظور کم کردن بار میکروبی مح شاستفاده از رو  : گندزدایی
   مواد گندزدا مهارگر باکتري  - 2مواد گندزداي باکتري کش  -1مواد گندزدا شامل دو دسته است . . نند هاگ ، باکتري ها را از بین نمیبرند بسیار مقاوم ما

  گندزدایی داراي سه سطوح است 

شدن تمام ارگانیسم به جز تعداد زیادي از اسپورها میشوند ترکیبات این گروه شامل پراکسید هیدروژن ،  این مواد باعث کشته :سطح بالا 
   یددئارآلدئید، فرمالوتپراکسید اسید،گل

شامل ترکیبات کلر و  ترکیبات این گروه میشود این مواد باعث کشته شدن همه ارگانیسم هاي رویشی مایکوباکتریوم توبرکلوزیس:سطح متوسط
  است )درصد  70 و الکل بتادین(ید 

این مواد باعث حذف خیلی از باکتریهاي وژتاتیو ، قارچ ها و ویروس ها میشود که ترکیبات این گروه شامل ترکیبات فنل ،آمونیوم و  :سطح پایین 
   است.. 
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  کنترل عفونت  معرفی واحد
 

  داردوتصمیم گیري هاي عهدهرابر کنترل عفونتمرتبط باجام تمام موارد ،ارزیابی وانواحدکنترل عفونت بیمارستان ،مسئولیت برنامه ریزي

 .عفونت می باشد عمده ومهم دراین زمینه ازوظایف این واحد درقالب کمیته کنترل 

 بیمارستانی هاي عفونت مراقبت کشوري نظام تعاریف

  عفونت -1
 
  بیمارستانی عفونت -2
 
   دار علامت ادراري عفونت -3
 
  علامت بدون يادرار عفونت-4
 
   .....)میزناي کلیه ( ادراري سیستم هاي عفونت سایر -5
  
   )سطحی عفونت(جراحی محل عفونت - 6
 
   )عفونت عمقی(عفونت محل جراحی -7

  )اعضا بین فضاهاي ، داخلی اعضاي (جراحی محل عفونت -8

   پنومونی-9

   آزمایشگاه در شده ثابت خونی عفونت -10

  .شود می آسیب دچار زا بیماري عامل تکثیر و رشد و تهاجم دلیل به میزبان که است اي پدیده معناي به :عفونت - 1
 
 عفونی عامل خود با مرتبط زاي بیماري هاي واکنش اثر در و منتشر یا محدود صورت به که عفونتی :بیمارستانی عفونت -2
 : که شرطی به شود می ایجاد بیمارستان در آن سموم یا
  .شود ایجاد بیمارستان در بیمار پذیرش از بعد تساع 48 -72 حداقل -
  .نباشد خود نهفتگی دوره در بیماري و باشد داشته را مربوطه عفونت آشکار علائم نباید فرد پذیرش، زمان در -
  .باشد داشته بیمارستانی عفونت تعریف جهت را ) مربوطه کد ( اختصاصی عفونت با مرتبط معیارهاي -
 
  :دار متعلا ادراري عفونت -3

  به سه زیر گروه تقسیم می شود
بیمار به مدت بیشتر از دو روز کاتتر ادراري داشته باشد و در زمان عفونت کاتتر در محل خود قرار داشته : عفونت ادراري مرتبط با کاتتر ) الف

، بیمار می بایست همزمان حداقل  )ذشته باشدساعت از زمان خارج کردن کاتتر نگ 24منظور حداکثر ( خارج شده باشد روز قبل  "باشد یا نهایتا
، سوزش ادرار، درد یا تندرنس زاویه کوستوورتبرال  ، تندرنس سوپراپوبیک،)درجه  38>( تب : یکی از علایم و نشانه هاي زیر را داشته باشد 
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د و دز کشت بیشتر از دو میکروارگانیسم رشد داشته باش CFU/ML 105 ≥کشت ادرار مثبت با  کلونی  بیمار باید همچنین تکرر ادرار،فوریت ادرار
  .باشدنکرده 

 2 از بیش دارد ادراري کاتتر بیمار اگر یا است، نداشته هم عفونت از قبل روز و ندارد ادراري کاتتر بیمار :عفونت ادراري غیر مرتبط با کاتتر) ب
 تندرنس سوپراپوبیک، سال، ۶۵≤ بیمار در ) درجه  38>( تب :باشد داشته را زیر هاي نشانه یا علائم از یکی حداقل بیمار .نباشد روزتقویمی

داشته باشد و دز کشت  CFU/ML 105 ≥ادرار و کشت ادرار مثبت با  کلونی  فوریت ادرار، تکرر ادرار، سوزش کوستوورتبرال، زاویه تندرنس یا درد
  .باشدبیشتر از دو میکروارگانیسم رشد نکرده 

 بیمار،و )ادراري کاتتر بدون یا با( تر از یک سالکم سن با بیمار :غیر مرتبط با کاتتر در شیرخوار کمتر از یک سالعفونت ادراري مرتبط یا ) ج
استفراغ درجه ، آپنه ، برادیکاردي ، لتارژي، 36درجه ، هایپوترمی کمتر از  38تب بیشتر از :باشد داشته را زیر هاي نشانه یا علائم از یکی حداقل

  .باشدداشته باشد و دز کشت بیشتر از دو میکروارگانیسم رشد نکرده  CFU/ML 105 ≥کشت ادرار مثبت با  کلونی پوبیک و ، تندرنس سوپرا
  :باکترمیک بدون علامت ادراري عفونت -4
ن تب،فقدان سوزش بدون سوند ادراري هیچ یک از علائم ونشانه هاي عفونت علامت دار مجاري ادراري را نداشته باشد یعنی فقدا یا با بیمار -

 ...  .ادرار و
 .است ادراري مکعب متر سانتی در میکروارگانیسم  105م ک دست با ارگانیسمدر کشت ادرار 

  .در کشت بیش ازدونوع میکروارگانیسم رشد نکرده باشد -
 .داشته باشد مشابه با ارگانیسم بدست آمده از کشت ادرار "کشت خون مثبت دقیقایک  -
 
  ):کلیه اطراف فضاي یا صفاق خلف کنندة احاطه بافت یا پیشابراه مثانه، حالب، کلیه، شامل( ادراري سیستم ايه عفونت سایر -5
 .باشد شده جدا درگیر ناحیه بافت یا )ادرار جز به (مایع کشت از ارگانیسم  -
 .باشد داشته یا در هیستوپاتولوژياجمی در معاینات آناتومیک،طی پروسیجرهاي ته عفونت بر دال شواهدي یا بوده آبسه داراي بیمار -  

 درگیر ناحیه لمس با موضعی درد و درد گراد، سانتی درجه 38 بالاي دماي -
 درگیر ناحیه از چرکی ترشح -
 یا شناسایی ارگانیسم در ناحیه درگیر به روشهاي غیر کشتکشت خون مثبت -  
  )MRIکن،سونوگرافی ، سی تی اس( عفونت از حاکی رادیولوژیک شواهد  -
  :یک سال  زیر بیماران در
 چرکی ترشح و استفراغ و حالی بی برادیکاردیا، آپنه، گراد، سانتی درجه 37 زیر دماي یا گراد، سانتی درجه 38 از بالاتر دماي -
   ، درگیر ناحیه از
 کشت خون مثبت یا شناسایی ارگانیسم در ناحیه درگیر به روشهاي غیر کشت-  

  )MRIسونوگرافی ، سی تی اسکن،( عفونت از حاکی رادیولوژیک شواهد  -
  ) SSI-(SKIN) سطحی عفونت(محل جراحی عفونت -6
 را زیر موارد از یکی کم دست و.باشد کرده درگیر را پوستی زیر بافت و پوست تنها و باشد داده روي جراحی عمل از پس روز 30 طی عفونت -

  :باشد داشته
 سطحی برش محل از چرکی ترشح -
  گردد جدا شده تهیه آسپتیک طور به که سطحی برش محل بافت یا مایع از گانیسمار -
 علائم از یکی کم دست گردد باز عمدي بطور  )پزشک دستیار یا بالینی پرستار( منصوبین سایر یا معالج پزشک یا جراح توسط سطحی برش-
 .باشد منفی کشت اینکه مگر باشد داشته وجود گرمی یا قرمزي موضعی، ورم دردناکی، هاي نشانه یا
  .باشد شده مطرح مربوطه پزشک توسط سطحی عفونت تشخیص -
 ) عمقی عفونت ( جراحی محل عفونت -7
   باشد کرده بروز روز 90تا  30 طی بسته به موضع جراحی  که) فاسیا و لایه عضلانی (  جراحی عمل به مربوط عفونت -
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  .نباشد دیگر فضاي یا ارگان به بوطمر که شرطی به برش محل عمق از چرکی ترشح -
 یا کشت براي بیمار انجام نشده باشدکشت مثبت از محل جراحی داشته باشد یا  -
  مگراین.شود می باز باشد زیر هاي نشانه و علائم از یکی که زمانی یا و جراح توسط یا خود به خود که جراحی محل عمقی عفونت -

  .باشد منفی کشت داراي زخم که
  .موضعی دردناکی و حساسیت گراد، سانتی درجه 38بالاي دماي -
  .شود دیده رادیولوژیک یا هیستوپالوژیک مجدد،آزمایشهاي جراحی درحین که زخم عمق در ازعفونت دیگري یاشواهد آبسه -

  .مربوطه پزشک توسط عمقی عفونت تشخیص
  
  ):اعضا بین فضاهاي داخلی، اعضاي ( جراحی محل عفونت -8

 عمل حین و شده باز که ) عضلات لایه فاسیا، پوستی، برش محل جز به ( بدن از بخش هر عفونت از است عبارت عفونت نوع این
 .کنند می ذکر)درگیر فضاي یا/ارگان نام ذکر با ( جراحی محل عفونت عنوان تحت را ها عفونت این .شود دستکاري جراحی

 لایه هاي یا فاسیا جراحی، برش محل جز به ( گردد شامل را بدن از قسمتی هر عفونت دتوان می و نموده بروز روز 90تا  30 طی عفونت این
 :دارد را زیر هاي ویژگی از یکی کم دست بیمار و.است شده دستکاري جراحی عمل طی که )عضلانی

 .اند داده قرار خاصی ارگان یا فضا داخل و زخم محل در که درنی از چرکی ترشح خروج -
 .شود ثابت خاصی بافت یا و ویژه ارگان یا فضا داخل کشت طریق از که مارگانیس وجود -
 یارادیو شناسی بافت هاي آزمایش یا مستقیم مشاهده طریق از که خاص ارگانی یا و زخم در عفونت بر دال شواهدي هرگونه یا آبسه -

  .شود کشف لوژیکی
  
  :پنومونی -9
حداقل دو روز بعد از تحت ( امل بدتر شدن وضعیت تنفسیي بالینی وآزمایشگاهی می شود که شته هاترکیبی از یاف: رویداد مرتبط با ونتیلاتور -1

به  مدت بیشتر از دو روز ، یا  PEEPسانتی متر آب در  3افزایش ( و نیاز به ایجاد تغییرات در تنظیمات ونتیلاتور ) ونتیلاتور قرار گرفتن بیمار
یافته هاي آزمایشگاهی عفونت  و )تب ، افزایش ترشحات تنفسی (  عفونتبالینی ، شواهد )ل دو روزبراي حداق Fi o2 پوینت در  20افزایش 
  )VAP .(  روز تعریف می شود 14دوره زمانی هررویداد مرتبط با ونتیلاتور . است )کشت مثبت ترشحات ریوي لکوپنی یا لکوسیتوز ،(  تنفسی

. گروههاي سنی به کار می رود وترکیبی از یافته هاي تصویربرداري ،بالینی وآزمایشگاهی می شوددرهمه ): غیدوابسته به ونتیلاتور( پنومونی  -2
مثبت با نتیجه کشت . ( شامل علائم افزایش یا تغییررنگ خلط ،نیاز به اکسیژن ، کاهش ساچوریشن وکشت مثبت ترشحات حلق می باشد

نیز به و استاف کواگولاز منفی ، استاف اپیدرمیدیس ، انتروکوك کاندیدا ، همچنین  پذیرفته نیست حلقو فلور نرمال دهان میکروارگانیسم هاي 
  .)نمی شود پذیرفتهپنومونی عنوان عامل ایجاد 

 
 :مایشگاهآز در شده ثابت خونی عفونت - 10

  :باشد داشته را زیر هاي ویژگی از یکی کم دستبیمار
و ارگانیسم بدست آمده در خون ...یان خون ماننداستاف آرئوس، کلبسیلا وبا پاتوژن شناخته شده عفونت جر حداقل کشت خون مثبت  -

  .نباشد دیگري محل مربوط به
 :باشد داشته را زیر علائم از یکی کم دست بیمار 

  هیپوتانسیون یا لرز )گراد سانتی درجه 38 بالاي دماي ( تب -
 :باشد اراد را زیر علائم از یکی دستکم و دارد سن سال یک حداکثر که بیماري

 برادیکاردیا یا آپنه )گراد سانتی درجه 37 زیر دماي (ترمی هیپو )گراد سانتی درجه 38 بالاي دماي ( تب
  :باشد موجود نیز زیر موارد از یکی دستکم و 

  .نباشد دیگري محل ارگانیسم بدست آمده در خون مربوط به -
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  .ج در دو نوبت کشت مشابه باشددر صورت گزارش آلوده کننده هاي شایع پوست حداقل باید نتای -
  

    ایزولاسیون

بـه  ) چـه مبـتلا بـه عفونـت وچـه کلـونیزه بـا عفونـت        (هدف ازجداسازي بیماران دربیمارسـتان،جلوگیري ازانتقـال میکروارگانیسـم هـا ازبیمـاران     

و ممکن است مانع ازمراقبـت بیمـاران    ازآنجایی که جداسازي بیماران وقت گیروپرهزینه بوده.پرسنل پزشکی استسایربیماران،عیادت کنندگان و 

دیگردرصـورت عـدم رعایـت اصـول جداسـازي،امکان انتقـال بیمـاري وبروزناخوشـی ومـرگ          از طـرف  .درمواقع ضـروري بکـار رود   گردد،فقط باید

س راه انتقـال  احتیـاط براسـا  "و"احتیـاط هـاي اسـتاندارد   "قسمترعایت اصول جداسازي مشتمل بردو  ومیردرسایربیماران وجود خواهد داشت با

       .می توان از بروزمشکلات فوق جلوگیري نمود"بیماري

  )Standard  Precautions(احتیاط هاي استاندارد

بدون در نظر گرفتن (در صورت تماس با خون، تمام مایعات بدن، ترشحات و مواد دفعی بدن بجزعرق.رعایت آنها براي تمام بیماران ضروري است

  :ضروري است ، پوست آسیب دیده ومخاط ها،رعایت موارد زیر)خون قابل رویت در آنها

   پوشیدن دستکش - 1 

رفع آلودگی دست ها .دست ها باید درفواصل تماس بین بیماران نیز شسته شوند. شستن دست ها بلافاصله پس ازخروج دستکش ها از دست  -2
  .ورت گیردص باید قبل و بعد ازتماس با بیماران و بلافاصله پس ازخروج دستکش ها

یا پخش شدن مایعات بدن وجود  استفاده از گان، محافظ چشم همراه با ماسک یا محافظ صورت در صورت انجام اعمالی که احتمال پاشیده-3 
  .دارد

ا ،سرسوزن نباید خم ی)کردن  RECAPعدم(عدم دستکاري سوزن ها و وسایل تیز،درپوش سوزن ها نباید مجددا روي سوزن ها قرار گیرد - 4  
  . شکسته شوند

  )سفتی باکس(  .سر سوزن ها و وسایل نوك تیز باید در ظروف مقاوم به سوراخ شدگی دفع گردند -5  

  کیک پسماندتف  - 6

  :توجه  

پرسنل، شستن دست ها مهم ترین راه پیشگیري از عفونت  بدلیل انتقال اکثر موارد عفونت هاي بیمارستانی از طریق تماس، بویژه با دست -1

  ) rub Alcohol- based hand  . (دبراي حفظ بهداشت دست هاي پرسنل، از مواد حاوي الکل استفاده می شو. ارستانی بشمار می آیدبیم
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 hand(باید ظروف ثابت حاوي الکل براي ضدعفونی دست ها ) وسایر اتاق ها براي ویزیت سرپایی(در تمام بخش ها و نیز درمانگاه ها  

rub(تیکه امکان چنین کاري نباشد،باید ظروف قابل حمل حاوي الکل در اختیار قرار گیردصور در .نصب کردند.  

  .شست)با یا بدون ماده ضد میکروبی(با آب و صابون  ادر صورت آلودگی قابل رویت دست ها، باید آنها ر -2 

  .پوشیدن دستکش به هیچ وجه نباید جایگزین شستن دست ها شود -3 

  .وعی توصیه نمی شوداستفاده از ناخن مصن -4 

      :احتیاط هایی که باید براساس راه انتقال عفونت ها رعایت گردند 

:احتیاطات مبتنی برراه انتقال -1  

  .استاندارد احتیاطات -2

  احتیاطات مبتنی برراه انتقال - 1

وجود دارد که  انتقال عفونت ها بر اساس راهسه نوع احتیاط .رعایت این نوع احتیاط ها باید با رعایت اصول احتیاط هاي استاندارد توام گردد
  :عبارتنداز

  )Contact(تماس  -ج     )Droplet(قطرات -ب     )Airborne(هوا  - الف 

.):ایزوله بیمارانی که بیماري هاي آنان از طریق هوا منتقل می شود( احتیاط از راه هوا  

ریه یا حنجره  مثل سل .مدت زیادي درهوا معلق می مانند) میکرون  5کمتر از ( ی این دسته ازبیماریها داراي ذرات بسیارریزي اند که بدلیل سبک
  لازم است  ...و   H1N1، آنفولانزاي ) مانند تب کریمه کنگو ( ي منتشر ، تیهاي خونریزي دهنده ، سرخک، آبله مرغان، زونا

  .استفاده کنند )    N 95 ترجیحااز ماسک( همراه بیماروپرسنل ارائه دهنده مراقبت ازماسک -
هوا فشار هواي داخل از بیرون کمتر باشد و خروج ( ) بار در ساعت  6تعویض هوا حداقل (  داشته باشد با فشار منفی اتاق بیماران تهویه -

  )پاسکال  15فشار منفی :  از اتاق بیمار باید به طور مستقیم به فضاي خارج و بیرون باشد 
 . درب اتاق بیمار همواره بسته بماند -

 استاندارد بپوشدجابجایی بیمار محدود باشدو قبل از ترك اتاق باید یک ماسک جراحی  -

 .به پرسنل بخش مقصد اطلاع رسانی شده تا از لوازم حفاظت فردي استفاده نمایند) بین بخشی( در صورت انتقال بیمار -

.):ل می شودایزوله بیمارانی که بیماري هاي آنان از طریق قطرات منتق( احتیاط ازراه قطرات  

این ذرات حین .این دسته ازبیماري ها داراي قطرات درشتی هستندکه بدلیل اندازه بزرگ درهوا معلق نمی مانندوتا فاصله زیاد حرکت نمی کنند
،مننژیت، ، سیاه سرفه، اوریون، پنومونی بي نوع مثل آنفولانزا.صحبت، عطسه یاسرفه یادرزمان انجام ساکشن یا برونکوسکوپی ایجاد می شوند

 سرخجه
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.جابجایی بیمار محدود باشدو درهنگام جابجایی، بیمار بایستی از ماسک استفاده کند -  

.نیازي به بستن درب اتاق بیمار نیست -  

.استفاده کنند جراحی  درصورت ارائه خدمات درمانی وتشخیصی درفاصله یک متري پرسنل بایستی ازماسک -  

.):بیماري هاي آنان از طریق تماس منتقل می شود ایزوله بیمارانی که( احتیاط تماسی  

تماس با اشیاء و ( یا تماس غیر مستقیم ) لمس کردن بیمار ( طریق تماس مستقیم  از ی که بیماري آنانبیماران آلودگیبراي جلوگیري از انتقال  
زخم ،  مثل اسهال وباکتري هاي مقاوم به چنددارو .شود انتقال می یابند ،رعایت احتیاط تماسی توصیه می) بیمار   یا سطوح آلوده محیط  وسایل
در بیمارانی   Aو هپاتیت دهانی مانند شیگلا ، روتاویروس  –عفونت هاي منتقله از راه مدفوعی ،  عفونی و عد کنترل ترشح آن، شپش، گال بستر

  که بی اختیاري داشته و یا از پوشک استفاده می کنند

  هایزولي بیمار در اتاق تربس -

    :استفاده از وسایل محافظت شخصی براي محافظت پوست و لباس شامل  - 

  .پوشیدن دستکش در زمان ورود به اتاق *  

     .درآوردن دستکش قبل از ترك اتاق *  

  . پس از درآوردن دستکش بلا فاصلهشستشووضدعفونی دستها*  

    .جلوگیري از آلودگی مجدد دست ها قبل از ترك اتاق *  

      .تفاده از گان در صورت احتمال تماس قابل ملاحظه لباس پرسنل با بیمار یا سطوح محیطی پیرامون بیماراس*  

     .قبل از ترك اتاق ایزوله، گان باید درآورده شود و باید مراقب بود که لباس پرسنل آلوده نگردد*  

و براي سایر بیماران مورد استفاده قرار نگیرد و در صورت لزوم  ق ایزوله بمانندباید در اتا) گوشی ، دستگاه فشار سنج ( وسایل مراقبت از بیمار *  
      .باید آنها را ابتدا پاك وگندزدایی نموده و سپس مورد استفاده قرار داد استفاده مشترك از این وسایل

     .انتقال و جابجایی بیمار به خارج از اتاق ایزوله باید به حداقل ممکن برسد*  

، تب ) ایزوله قطرات وتماس(، پنومونی)ایزوله هوا وتماس(ایزوله دارندمثل آبله مرغان  وزونایا بیشتر ی ازبیماریها همزمان نیاز به رعایت دوبعض* 
)تمام احتیاطات هوایی ، قطرات ، تماسی ( خونریزي دهنده کریمه کنگو   
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  .استاندارد احتیاطات -2

  مراقبت تحت بیماران کلیه براي باید و شده تدوین بیمارستان در ها میکروارگانیسم انتقال خطر کاهش منظور به استاندارد احتیاطات
  
  .شود رعایت بیمار، نبودن یا بودن عفونی تشخیص، و بیماري نوع از صرفنظر 
 

 :شود برده بکار زیر موارد با مواجهه در است لازم استاندارد احتیاطات

 خون -

  نه یا باشد مشاهده قابل خون حاوي اینکه از صرفنظر تعریق، بجز بدن ترشحات و مایعات همه -
 دیده آسیب پوست -

  مخاطی غشاهاي -

  .گردد می محسوب احتیاطات این کلیدي جزء دست شستن .گردند می عفونی عامل انتقال از مانع استاندارد، احتیاطات
  عفونی عامل به آلوده بیماران، کلیه مخاطی غشاي و هدید آسیب پوست دفعی، مواد ترشحات، مایعات، خون، احتیاطات، این براساس

  .گردند می محسوب 
 

  :شامل عفونت کنترل استاندارد احتیاطات
 دست شستشوي -
 فردي حفاظت وسایل از استفاده -
 تیز نوك لوازم و سرسوزن رفتن فرو از ناشی جراحات از اجتناب -
 .ریزند می رافاط به که موادي صحیح مدیریت و محیط صحیح کردن تمیز -
  پسماندها و ها زباله صحیح انتقال -

  ایزولاسیون صحیح بیماران -

  ..)تشکیل پرونده بهداشتی ، پیگیري موئراد نیدل استیک ،بهداشت دست ،عدم ري کپ و( تزریقات ایمن -

  ها دست بهداشت 2-1

 برده نام بهداشتی مراقبت هاي درپایگاه عفونی عوامل سرایت از جلوگیري روش ترین مهم عنوان به تنهایی به ها دست بهداشت از

   معمولی هاي صابون با دست هردو شستشوي شامل ها دست بهداشت .می باشد پیشگیري درهشدارهاي اساسی عناصر ازو شود می
  .باشد می دارندن آب به نیاز که )مایعات و کف ژل، ( الکل حاوي هاي محلول از استفاده یا باآب، همراه میکروبی ضد هاي صابون یا و

  آب و صابون از براستفاده شده تایید الکلی هاي محلول گونه این با شستشو ندارند، مشاهده قابل و واضح آلودگی ها دست که هنگامی
  .شود می پوست خشکی مانع و بوده زیاد آنها میکروبی ضد خاصیت که چرا دارد، ارجحیت 

 ها، اندیکاسیون علمی، اصول .شود می ICU درVRE وMRSA هاي فونتع شیوع مداوم کاهش باعث ها دست بهداشت به توجه

 بهداشت تاثیر مانع تواند می ها ناخن اندازه و نوع .شود می یافت مربوطه هاي کتاب در ها دست بهداشت براي لازم موارد و هاروش 

  منفی گرم هاي باکتري بخصوص (را بیشتري پاتوژن هاي ارگانیسم کنند می استفاده مصنوعی هاي ناخن از که افرادي .بشود ها دست
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 یا الکل حاوي ازمواد بااستفاده دست ضدعفونی شامل، معمول بطور دست بهداشت.کنند می حمل ها آن زیر و ها ناخن روي )ها قارچ و 

  .باشد می مصرف یکبار باحوله آن کردن خشک و وصابون آب با شستن
 
  :کرد نیضدعفو یا  شست را ها دست باید زیر موارد در
 

  بیمار با تماس هراز  قبل -1
 بعد از هر تماس با بیمار -2
 .)فقط در این مورد شستشو با آب و صابون توصیه می شود (  بعد از تماس با خون و یا ترشحات دفعی بیمار -3
 بعد از تماس با محیط اطراف بیمار  -4
 قبل از انجام کلیه اقدامات و پروسیجرهاي استریل و یا تمیز براي بیمار -5

  
v صیه می شود در موارد زیر نیز بهداشت دست انجام شودتو  :  

 حین مراقبت از بیمار در صورت حرکت دست از قسمت آلوده به قسمت تمیز  -1
 بعد از خروج دستکش ها از دست  -2
 در صورت آلودگی واضح روي پوست  -3
 قبل از غذا خوردن یا بعد از استفاده از سرویس بهداشتی شستشو با آب و صابون -4
شستشو با آب و صابون توصیه می شود زیر الکل تماس با بیماران مشکوك به باسیل آنتراکس یا کلستریدیوم دیفیسیل در صورت  -5

 .و سایر ضد عفونی کننده هاي دست فعالیت ضد اسپوري ضعیفی دارند
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  : وشهاي انجام بهداشت دست ر

  مطابق شکل زیر می باشد :روش انجام شستشوي دست : ثانیه 60تا  40: شستشو با آب و صابون 
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  ثانیه 30تا  20 :با الکل هندراب یا ضدعفونی دست ها -2

 می باشددقیقا به روش شستشوي دست 

 اسکراب دستها   

  .درصورت نیازبه اسکراب با استفاده از صابون ضدمیکروبی مراحل زیررا اجراکنید* 

  :دقیقه اي توصیه نمی شود 10 دقیقه دستها وآرنج اسکراب می شودواسکراب  2 - 5معمولا به مدت 

  .کنند می خارج خود دست از را دستبند و مچی ساعت انگشتر، اسکراب، روش به هندراب از قبل

 .کنند می حاصل اطمینان ها، دست بودن خشک و تمیز از اسکراب، روش به هندراب از قبل

این عمل ازآلودگی مجدددستهابوسیله آب ناحیه ساعد .نمائید بابالاترنگهداشتن دستها ازساعد،شروع به اسکراب دست ها وساعدتا آرنج -1
  .پیشگیري می کند

  .دقیقه ،هرطرف هریک ازانگشتان، بین انگشتان وپشت وروي هردست را اسکراب کنید 2- 5با گرفتن زمان بمدت  -2
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  .دقیقه درهردودست اسکراب نمایید1رویه قدام وخلف ساعدراازناحیه مچ تاآرنج بمدت  -3

 .دقیقه طولانی تراسکراب نمائید1ورتی که درهرزمانی دست شما باهرچیزي تماس یافت ،ناحیه آلوده شده رابمدت در ص -4

دست رادرمیان جریان آب به . با حرکت یک سویه دست ها وآرنج ازمیان جریان آب ، دست هاراازنوك انگشتان تاناحیه آرنج آبکشی نمائید -5
 .عقب وجلو حرکت ندهید

درپایان با استفاده ازحوله استریل وتکنیک آسپتیک .(یند اسکراب دستها دقت نمائید که آب به لباس جراحی که برتن دارید نپاشددرکل فرا - 6
 .)خشک نمائید

  .درصورت نیازبه اسکراب با استفاده از محلول هندراب مراحل زیررا اجراکنید* 

  .ست چپ بریزیدسی سی ماده ضدعفونی کننده رادرکف د 5با آرنج دست راست  - 1

  خود ریخته اید قرار دهیدچپ  دستماده ضد عفونی که در کف  درثانیه  5به منظور ضد عفونی نوك انگشتان دست راست خود را به مدت  -2

بازوي  تا)قدام ، خلف ، طرفین ( ثانیه با حرکات دایره اي بر روي تمام نواحی پوست در ناحیه ساعد  15تا  10ماده ضد عفونی را به مدت  -3
  دست راست خود بمالید

v  همین کارهارابراي دست مخالف انجام دهید.  

ثانیه کف دست ،لابلاي انگشتان ،پشت دست لابلاي انگشتان را ضدعفونی 30تا20سی سی محلول کف  دست چپ ریخته و به مدت  5سپس 
  )به روش هند راب معمولی (  .نمایید

  .یل پوشیده شودبعدازخشک شدن دستها لباس جراحی ودستکش استر

اسکراب دستها دربخش هاي آنژیوگرافی،آندوسکوپی وبخش هاي بستري که اقدامات تهاجمی درآن انجام می شود، صورت می (  
  .)گیرد
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  :فردي حفاظت وسایل از استفاده

 
  ضروري فردي حفاظت سایلو از استفاده بدن ترشحات سایر و مایعات خون، با کارکنان پوست و البسه تماس و خطرآلودگی به توجه با

 .است
 

  (PPE):بهداشتی مراقبت پرسنل از محافظت شخصی وسایل

  وپوست تنفسی هاي راه هاي مخاط از حفاظت براي که است دیگري وسایل و ها گان ها، ماسک مختلف انواع شامل وسایل این
  از استفاده هاي روش .کند می تفاوت سرایت يها روش یا و تماس نحوه عفونت نوع اساس بر وسایل این انتخاب .شود می استفاده 
  ...)و دستکش ،ماسک،(وسایل گونه این نگهداري براي شده طراحی محل .است شده آورده مبحث همین سوم قسمت در وسایل این 

  خرینآ بایستی هاهمواره دست شستشوي .نشود آلودگی انتشار باعث ها آن ونقل حمل تا باشد مناسب باید مصرف بار چند یا یک
  .پردازد می وسایل این انتخاب و استفاده کلی اصول به بعدي مبحث .باشد وسایل این کردن خارج از قبل مرحله 
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  (PPE)شخصی حفاظت وسایل صحیح کردن خارج و پوشیدن از هایی مثال

  PPEپوشیدن 

 :گان

  .بپوشاند را پشت يها قسمت وتمام و مچ انتهاي تا ها بازو زانو، تا گردن از کاملاً باید گان -
  .شود بسته گردن و کمر ناحیه در پشت از گان -

  :رسپیراتور یا ماسک
  .ببندید گردن و سر وسط را گرهی یا کشی بند -
  .دهید قرار بینی پل روي را انعطاف قابل مفتول -
  .شود فیکس بینی بالاي تا چانه زیر از ماسک -
  .شود تنظیم صورت مناسب رسپیراتور -
  

  محافظ عینک /صورت شیلد
  .نمایید تنظیم صورت مناسب و بپوشید صورت روي -
  

  ها دستکش
  
   .نمایید استفاده استریل غیر دستکش از ایزولاسیون جهت -
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   .نمایید انتخاب دست اندازه طبق -
 .بپوشاند کاملاً را ایزولاسیون گان و مچ -

 

 PPEخارج کردن 

PPEنمایید خارج یمارب کابین اتاق، از شدن خارج از قبل در دم را..  

 ها دستکش

  .باشد می آلوده ها دستکش خارجی سطح -

  .نمایید خارج و گرفته دیگر دار دستکش دست با را دستکش خارجی قسمت -

  .دارید نگه دار دستکش دست در را شده خارج دستکش -
 .نمایید خارج مچ طرف از و ببرید، دستکش زیر به را دستکش بدون دست انگشتان -

 

 محافظ عینک /صورت دشیل

  .است آلوده عینک/ شیلد خارج- 
  ).نمایید خارج تمیز قسمت از .(نمایید خارج است، وگوش سر ناحیه در که تمیزي قسمت وسیله به را شیلد  -
 .دهید قرار بازیافت مخصوص سطل یا زباله مخصوص ظرف داخل را شیلد  -

  گان

  .است آلوده ها آستین و جلو قسمت -

  .نمایید باز را بند کمر و نگرد گره -

  .نمایید خارج ها دست از هرکدام طرف به ها شانه از را گان حرکت یک با -

  .شود می رو و پشت گان حرکت این با -

  .بیاندازید ها لباس مخصوص سطل داخل یا زباله سطل، در نموده لوله را گان آوردن در هنگام نمایید، دور بدن از را شده خارج گان -
  

  رسپیراتور یا اسکم
 
 .نزنید دست آن به باشد، می آلوده رسپیراتور و ماسک جلوي قسمت -

  .بیاندازید زباله سطل داخل آنرا نمایید خارج گرفته را بالا کش/گره سپس و پایینی کش/گره فقط -
  ها بهداشت دست

  .دستها رابشوییدPPEبلافاصله بعدازخارج کردن 
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  بیماریها احتیاطات مربوط به راه انتقال

  تماس راه از انتقال به مربوط احتیاطات - 1

 :شامل که.کند می پیشگیري بیمار مراقبتی محیط یا بیماران با غیرمستقیم یا مستقیم تماس طریق از عفونت بروز از احتیاطات این

  و باشدمی (cohorting)انیسممیکروارگ همان با فعال عفونت به مبتلا که بیماري با مشترك اتاق یا خصوصی اتاق در بیمار بستري
 . ندارد دیگري عفونت 

 .بیمار انتقال و حرکت محدودي

 .بیمار اتاق به ورود و بیمار با تماس هنگام در دستکش و گان از استفاده

 .شوند درآورده بیمار با تماس از پس بلافاصله

 .ها دست با دهان و بینی؛ ها؛ چشم لمس عدم

 محیطی سطوح آلودگی از اجتناب

 .بیمار با تماس از بعد بلافاصله ها دست تنشس

 .امکان حد تا اختصاصی وسایل از استفاده

 .کنید ضدعفونی و تمیز را آنها فواصل در نیست پذیر امکان چنانچه

 :آن در موجود ووسایل بیمار اتاق روزانه ضدعفونی و نظافت

 تخت کنار هاي نرده

 بیمار غذاي میز

 توالت و دستشویی سطوح

  وسایل سطوح و خون فشار کاف

  قطرات راه از انتقال به مربوط احتیاطات -2

 عدم صورت در خصوصی اتاق در بیمار بستري.باشند می کردن صحبت و سرفه عطسه، :به مربوط قطرات توسط عفونت انتقال از پیشگیري

 (cohorting).ها تخت بین فاصله متر یک حداقل با مشترك اتاق در بستري امکان،

 بیمار اتاق به ورود هنگام ماسک از استفاده

 کمتر و متر یک فاصله در بیمار به مراقبت ارائه هنگام ماسک از استفاده

 بیمار وحرکت جابجایی محدودیت

  .بپوشد ماسک بیمار باید ،جابجایی ضرورت صورت در

  هوا راه از انتقال به مربوط احتیاطات - 3

 .کنند می پیشگیري هوا در معلق )میکرون 5 از کمتر ( کوچک ربسیا ذرات طریق از انتشارعفونت از احتیاطات این

  اتاق در بستري امکان، عدم صورت در و ) ساعت در تبادل > 12 ( مناسب وتهویه منفی فشار با خصوصی اتاق در بیمار بستري
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(cohorting ) ها تخت بین فاصله متر یک حداقل با مشترك  
  هوا راه از منتقله بیماري به مبتلا بیمار از مراقبت ارائه هنگام ایزوله، اتاق به رودو هنگام :مخصوص تنفسی ازماسک استفاده - 

  : کنید رعایت را زیر موارد ایزوله اتاق به ورود از قبل
  .بپوشید و کرده آماذه را شخصی حفاظت وسایل -
  .بشویید الکل حاوي مواد یا صابون و آب با را ها دست -
 .ندیدبب را در و شده اتاق داخل -

  ازخون منتقله هاي پاتوژن با آلودگی از پیشگیري براي صحیح اعمال

  برنده و تیز اشیا با جراحت و (Needle Sticks)دست به آلوده سرسوزن ورود از پیشگیري - 1
 

 .دنمای منتقل بهداشتی مراقبت پرسنل به را HIV وHBV,HCV تواند می دهد می رخ تیز اشیا سایر و سرسوزن با که جراحاتی

  شامل اعمال این .است بوده "استاندارد احتیاطات"خصوص به احتیاطات ضروري عناصر از همیشه تیز اشیا با جراحت از پیشگیري
  و کننده استفاده فرد به جراحت شدن وارد از تا کند، می بیان را تیز اشیا سایر و ها سرسوزن گرفتن نحوه که باشد می معیارهایی

  جهت را هنماییرا CDC .نماید جلوگیري هستند، ارتباط در آن با پروسیجر پایان از بعد ونیز پروسیجر حین در که دیگري افراد 
  می تیز اشیا با جراحت از پیشگیري ارزیابی و اجرا، طراحی، بر مبنی جامعی برنامه شامل که است کرده آماده تیز اشیا ازخطر پیشگیري 
 .باشد 

 
 مخاطی غشاء تماس از پیشگیري  -2

 ویـروس  سـرایت  عنـوان  بـا  بیمـاران  بـدن  مایعـات  بـا  بهداشـتی  مراقبـت  پرسـنل  دهـان  و بینـی  چشـم،  مخاطی غشاء گرفتن قرار معرض در

 و مخـاطی  غشـاء  زتمـاس  PPE پوشـیدن  عـلاوه  بـه  صـحیح،  کـارکردن بـه روش  .ودش ـ مـی  محسـوب  خـون  طریـق  از منتقلـه  عوامـل  یـا  ها
 دسـتکش  بـا  چـه  را هـا  دسـت  باشـیم  مواظـب  اینکـه  از عبارتنـد  اعمـال  ایـن .کـن  مـی  تمحافظ ـ زا عفونـت  موادبالقوه با دیده آسیب پوست

 مسـیر  کـه  دهـیم  قـرار  طـوري  را مراقبـت  گیرنـده  فـرد  و نـزنیم  خـود  بینـی  و دهـان  هـا،  چشـم  بـه  انـد  شـده  آلـوده  که را آن بدون چه و

 در تـا  کـرد  خواهـد  کمـک  بیمـار  بـا  مـاس ت از قبـل  PPE درپوشـیدن  .نباشـد  مـا  صـورت  سـمت  بـه  مسـتقیما  او دهانی قطرات و ترشحات

  مجدد تنظیم از کار حین
 PPEببریم بین ار استفاده حین در را وچشم صورت گی آلود احتمال و کرده اجتناب. 

 طرفـه  یـک  (والـو  ) دریچـه  بـا  جیبـی  احیـا  هـاي  ماسـک  مخصـوص،  دهـانی  اشـیا  آیـد،  می بوجود منتظره غیر احیاء به نیاز که مناطقی در

 مراقبـت  وبینـی  دهـان  مخـاط  معـرض  در پرسـنل  دهـان  گـرفتن  قـرار  از و شـده  دهـان  بـه  دهـان  تـنفس  جـایگزین  احیـا  وسـایل  سـایر  و

  ..کند می گیري جلو احیا پروسیجر طی در گیرنده
  
 ساز آئروسل پروسیجرهایی انجام طی در لازم احتیاطات - 3

 اینتوبـه  برونکوسـکوپی،  مثـل  ،)سـاز  آئروسـل  هـاي  پروسـیجر  ( کننـد  تولیـد  هـوا  در معلـق  ریـز  ذرات تواننـد  مـی  کـه  پروسـیجرهایی  انجام
 بـه  را)مننژیـت  و سـارس،  سـل،  قبیـل  از ( زا عفونـت  عوامـل  انتقـال  توانـد  مـی  کـه  هـوایی  هـاي  راه بـاز  ساکشـن  و تراکیـال،  آنـدو   کـردن 
 درطـی  ودسـتکش،  گـان  پوشـیدن  عـلاوه  بـه  دهـان  و بینـی،  هـا،  چشـم  از محافظـت  ،"اسـتاندارد  احتیاطـات " براسـاس  .شـود  باعث پرسنل
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 وجـود  احتمـال  کـه  یـی  سـیجرها  پـرو  چنـین  انجـام  طـی  در ویـژه  هـاي  رسـپیراتور  از اسـتفاده  .اسـت  شـده  توصیه ها ن پروسیجر ای انجام

 پـذیرش  بـه  دادن آگـاهی  بـا  .اسـت  شـده  توصـیه  موکـداً  دارد وجـود  بیمـار  در پانـدمیک  آنفلـوآنزاي  و مرغـی   آنـزاي  آنفلـو  و سارس، سل،

  گونه این زایی عفونت طرخ از دهنده
  .برداشت ازعفونت آنها بیشتر محافظت در توان می را مناسبی هاي گام ورود، بدو در بیماران 

  :است زیر موارد شامل خطر پر آئروسل کننده تولید پروسیجرهاي
 ویـروس  بـه  آلـوده  بیمـاران  بـه  دارو استنشـاقی  روش ) آئروسـل  داروهـاي  یـا  نبـولایزر  راه از داروهـا  دادن تراشـه،  داخـل  اینتوباسـیون 

 ریـه،  فیزیـوتراپی  تراکئسـتومی،  از مراقبـت  هـوایی،  راه ساکشـن  برونکوسـکوپی،  ،(شـود  نمـی  توصـیه  اکیـداً  هـوا  راه از منتقلـه  آنفلـوآنزا 

  .مرگ از پس ریه کردن خارج و احیاء عملیات حنجره،  – بینی آسپیراسیون
  

  :آئروسل کننده تولید پروسیجرهاي براي محیطی هاي کنترل سلآئرو کننده تولید پروسیجرهاي براي تنفسی حفاظت
 

 95 مانند محافظت حداقل با مخصوص تنفسی ماسک از استفاده

 هوا مناسب تهویه میسرنبودن صورت در )ساعت در هوا تعویض بار 12 حداقل ( مناسب تهویه با اتاقی پروسیجردر انجام )الف

 بیماران سایر از دور و بسته درهاي با )تخته تک ( ایزوله اتاق یک در پروسیجر مانجا )ساعت در هوا تعویض بار 12 حداقل(

 اتاق داخل در هوا مجدد گردش از گیري جلو و اتاق هواي تغییر سرعت افزایش )ب

 . مجدد گردش از پیش HEPA هواي فیلتر طریق از هوا گذراندن دراتاق، هوا مجدد گردش از جلوگیري نبودن مقدور صورت در (ج

 .اتاق ورودي در بجز درها همه بودن بسته )د

  .پروسیجر انجام طول در آمد و رفت محدودیت)ه

 :بیمار از مراقبت یل وسا و ابزارها/ ها ستگاه د از استفاده طی در احتیاطات

 سـازنده  رخانـه کا دسـتور  طبـق  بـر  بایـد  پزشـکی  وسـایل  و تجهیـزات  دیگـر  بیمـار  بـه  بیمـاري  از عفـونی  عوامـل  سـرایت  از پیشگیري جهت
 نیمـه  و حسـاس  هـاي  وابـزار  وسـایل  کـردن  واسـتریل  عفـونی  ضـد  از قبـل  همیشـه  بایـد  آلـی  مـواد  کـردن  تمیـز  .شـوند  داري تمیزونگـه 

 حسـاس  غیـر  تجهیـزات .دهـد  مـی  کـاهش  را کـردن  اسـتریل  و عفـونی  ضـد  هـاي  پروسـه  تـاثیر  پروتئنـی  مـواد  باقیمانـده  زیرا .باشد حساس
 ایـن  همـه  .شـوند  عفـونی  ضـد  و تمیـز  کـاملاً  دیگـر  بیمـار  بـراي  اسـتفاده  از قبـل  بایـد  هـا  ونتیلاتـور  و زیـون انفو هـاي  پ پم ها، کمد مثل
 محیطـی  باتمـاس  و بهداشـتی  خـدمات  پرسـنل  طریـق  از زا عفونـت  بـالقوه  عامـل  سـرایت  از تـا  شـوند  کنتـرل  بایـد  تجهیـزات  و هـا  ابـزار 

 مـی  نیـز  .رود مـی  بکـار  هـا  آن مراقبـت  در کـه  بیمـار  همـراه  شخصـی  الیدیجیت ـ تجهیـزات  و کامپیوترهـا  شـامل  امـر  ایـن  .شود پیشگیري

 پـاتوژن  هابـا  کـامپیوتر  آلـودگی  مـورد  در مقـالاتی  .باشـند  مـی  حسـاس  غیـر  وسـایل  کـردن  عفـونی   ضـد  و کردن تمیز تدابیر جزء و شود،

 یـا  و کیبوردهـا  پوشـش  از چـه  اگـر  .اسـت  بـوده  کـامپیوتر  طریـق  از هـا  کلـونی  و عفونـت   سـرایت  از حـاکی  گـزارش  دو و اسـت  آمـده  ها

 مشـخص  آنهـا  مطلـوب  ومـدیریت  هـا  آن مزایـاي  ولـی  شـوند،  مـی  ضـدعفونی  راحتـی  بـه  کـه  اسـت،  شده استفاده شستشو قابل کیبوردهاي

 وضـوح  بـه  کـه  بـدن  مایعـات  و خـون  کـردن  برطـرف  بـه  نسـبت  خانـه  تـرك   از قبـل  اسـت  بهتـر  منـزل  در مراقبـت  موارد در .است نشده

 ضـد  هایـا  کننـده  پـاك  از اسـتفاده  بـا  محـل  همـان  در تـوان  مـی   را وسـایل  .نماییـد  اقـدام  شـوند  مـی  دیـده  بانـد  و گـاز  و تجهیزات روي

 جداگانـه  پلاسـتیک  یـک  در مجـدد  بـازپردازش  بـراي  نظـر   مـورد  محـل  بـه  بـردن  بـراي  امکـان  صـورت  در یـا  و کرد تمیز ها کننده عفونی

  .داد قرار
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  )لنژري ( رختشویخانه و ها پارچه از استفاده در احتیاطات

 هـاي  میکروارگانیسـم  بـا  اسـت  ممکـن  کـه  باشـند  مـی  پرسـنل  یـا  بیمـاران  هـاي  لبـاس  و هـا  حولـه  هـا،  ملحفـه  شـامل  کثیـف  هاي پارچه
 و حمـل  آوري، جمـع  مطمـئن  روش بـا  کـه  صـورتی  در هـا،  آن طریـق  از بیمـاري  سـرایت  خطـر  هرچنـد  .باشـند  آلـوده  پـاتوژن 

  :شامل ها رختشویخانه آلودگی کنترل براي کلیدي اصول .است ناچیز شستشوشوند،
  .نکند حرکت آئروسل صورت به هوا در عفونی عوامل تا ندهید تکان برداشتن موقع را ها آن کنید سعی امکان صورت در )1
  .کنید هااجتناب آن با خود هاي لباس و بدن تماس از)2
 هـا  رختشـویخانه  مخصـوص  هـاي  کانـال  از اگـر  .دهیـد  قـرار  آن صمخصـو  سـطل  یـا  بـین  در را رختشـویخانه  بـه  مربـوط  آلـوده  اشـیا )3

   .برسد حداقل به آلودگی انتشار شود سعی یدبا شود می استفاده
 باشـند  شـده  پوشـیده  کـاملاً  یـا  و شـده  بنـدي  بسـته  بایـد  تمیـز  وسـایل  گیـرد  مـی  صـورت  بهداشتی مراقبت مرکز از خارج در شستشو اگر

 ممکـن  چـون  نشـوند،  آلـوده  باشـند،  عفـونی  قـارچی  هـاي  اسـپور  حـاوي  اسـت  ممکـن  کـه  محـیط  بـار غ و گـرد  و هـوا  بـا  انتقال درحین تا

 بـه  کـه  پوششـهایی  و فـرم  هـاي  لبـاس  دارنـد  الـزام  موسسـات  .باشـد  خطرنـاك  دارنـد  شـده  ضـعیف  ایمنـی  سیستم که بیمارانی براي است

 کـه  نیسـت  نیـازي  .دهنـد  شستشـو  را هسـتند  فـونی ع ومـواد  خـون  بـه  آلـوده  وضـوح  بـه  و شـوند،  مـی  تلقی پرسنل حفاظتی وسایل عنوان

 گانـه  جـدا  و کـرده  آوري جمـع  اختصاصـی  روش بـه  دارد، سـرایت  قابـل  عفونـت  کـه  را منـزل  در بیمـار  آلـوده  هـاي  لبـاس  و هـا  پارچـه 

  .داد راشستشو ها آن دترجنت، مواد و گرم آب با توان می بلکه شست،
  خشک هاي له زبا خصوص در احتیاطات

  
  .قرارداد)هستند دوکیسه با معادل یا (دار خوبی دوام که کیسه یک در توان می را کخش هاي زباله

  
 آشپزخانه لوازم و غذا ظروف احتیاطات

  بنابراین.است کافی خانه آشپز لوازم و غذا ظروف آلودگی رفع براي شود می استفاده ظروف شستن براي که شوینده مواد و داغ آب
  بار چند غذاي ظروف اگر .نیست ضروري آشپزخانه لوازم یا)ها وفنجان ها لیوان ها، بشقاب لمث ( ظروف براي بخصوصی احتیاط 
  نباید عمومی مکانهاي سایر و خانه در .باشد می "سرایت از پیشگیري" برنامه به توجه نیازمند شود می استفاده بیماران براي مصرف 
  انتقال از پیشگیري هدف وبا بوده خوب فردي بهداشت مبناي بر اصول نای .نمود استفاده نوشیدنی یا غذا ظروف از مشترك طور به 
  سرایت مقعدي دهانی ازمسیر ای کنندو می مبتلا را گوارش دستگاه که عفونی وعوامل سیمپلکس هرپس ویروس تنفسی، هاي ویروس 
  در ها غذاوبشقاب ظروف کردن تمیزو رايب کافی اولیه ومواد وسایل اگر  .باشد می )نوروویروس وA هپاتیت ویروس مثل ( .کنند می 
  پیشگیري تواندبراي می موضعی هاي ضدچرك و ضدمیکروبی عوامل .نمود استفاده مصرف بار یک ظروف از توان می نبود، دسترس 
  .شوند استفاده انتخابی عوامل بالقوه شیوع و عفونت از

 :سرفه آداب /تنفسی بهداشت

  :شامل سرفه آداب/تنفسی بهداشت عناصر
 هداشتیب مراقبت مراکز کنندگان ملاقات و بیماران پرسنل، آموزش)1

 وي همراه ودوستان خانواده اعضا و بیمار راهنمایی شود،با می ارائه خدمات که جمعیتی به مناسب زبانه ب علایم اعلام )2

  از دستمال،استفاده همان بلافاصله نکرد معدوم و سرفه حین در دستمال یک با بینی و دهان پوشاندن مثل ( مبداء کنترل معیار )3
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 .)نمایند تحمل نند توا می را ماسک و کنند می سرفه که بیمارانی در جراحی ماسک 

  تنفسی ترشحات با تماس از پس ها دست بهداشت )4

 پوشـش  از تفادهاس ـ دارنـد،  تنفسـی  هـاي  عفونـت  کـه  افـرادي  بـا  انتظـار،  هـاي  اتـاق  در فـوت،  سه از بیشتر فاصله ایجاد امکان صورت در)5

 بـراي  مطمـئن  هـاي  روش جملـه  از کننـد،  مـی  سـرفه  کـه  بیمـارانی  بـراي  ماسـک  از اسـتفاده  سـرفه،  و عطسـه  هنگـام  وبینـی  دهـان  روي

 دربخـش  مـثلاً (تاس ـ مشـکل  شـرایط  دربرخـی  ماسـک  از اسـتفاده  .باشـد  مـی  آن انتشـار  از گیـري  جلـو  و عفونـت  منبـع   کـردن  محـدود 

 فـوت  سـه  از کمتـر  فیزیکـی  نزدیکـی  ).نمـود  مشـخص  را سـرفه  دچـار  کـودك  تـا  کـرد  اسـتفاده  مخصـوص  هـاي   اتیکت از توان می اطفال

 بنـابراین A)گـروه  اسـترپتوکوك  و مننژیـت  نایسـریا  مثـال  طـور  بـه  ( دهـد  مـی  افـزایش  تـنفس  قطـرات   طریـق  از را عفونـت  سـرایت  خطر

 هـاي  عفونـت  انتقـال  درکـاهش  هـا  دسـت  بهداشـت  خصـوص  بـه  بهداشـتی  مـوارد  رعایـت  کـارایی  .کـرد ت رعای ـرا فاصله حداقل این بایستی

 خطـر  درکـاهش  بایسـتی  هـا  روش ایـن  .اسـت  شـده  اثبـات  مطالعـه  چنـدین  رد بهداشـتی   مرکـز  از خـارج  یا داخل در چه ویروسی تنفسی

 سـیاه  ها،عامـل  ویـروس  آدنـو  آنفلـوآنزا،  ویـروس  مثـل  ( باشـد،  مـوثر  نیـز  دارنـد  وجـود  تنفسـی  بـزرگ  درقطـرات  کـه  یـی  اه پاتوژن انتقال

 ضـعیف  هـاي  عفونـت  و سـرفه  سـیاه  در ولـی  دارد وجـود  تنفسـی  هـاي  عفونـت   اغلـب  در تـب  چـه  اگـر  .)پنومونیـه  پلاسـما  مایکو و سرفه

 آسـم،  بـه  مبـتلا  بیمـاران  .کنـد  نمـی  رد را تنفسـی  عفونـت  تـب  وجـود   عـدم  بنـابراین  .شـود  نمـی  دیـده  اغلـب  فوقـانی  تنفسـی  دسـتگاه 

 عفونـت  افراددچـار  ایـن  چنـد  هـر  .بکننـد  یاعطسـه  سـرفه  اسـت  ممکـن  نیـز  ریـوي  مـزمن  تنفسـی  انسدادي ي اه بیماري و آلرژیک رینیت

 پرسـنل  بـه  .نماینـد  بیشـتررعایت  را فاصـله  کننـد  مـی   سـرفه  کـه  افـرادي  بـه  امش ـ آنهـا،  مراقبـت  در اسـت  بهتر ولی نیستند، تنفسی هاي

 ـ قطـرات  بـه  مربـوط  هاي هشدار شود می توصیه بهداشتی مراقبت  را هـا  دسـت  و )ازماسـک  اسـتفاده  مـثلاً  ( دهنـد  قـرار  نظـر  مـد  را زرگب
 خـود  کـه  بهداشـتی  مراقبـت  پرسـنل   شـود  مـی  توصـیه  .بشـویند  دارد، تنفسـی  عفونـت  ئـم  عـلا  کـه  بیمـاري  از مراقبـت  و معاینـه  هنگـام 

 از حتمـاً  نیسـت  واگرمقـدور  د،نماین ـ داري خـود  افرادپرخطـر  خصـوص  بـه  بابیمـاران،  مسـتقیم  تمـاس  از هسـتند  تنفسـی  عفونـت  بـه  مبتلا

  .نمایند استفاده ماسک
  کردن سرفه آداب / تنفسی بهداشت
  :دهند ارتقاء زیر طرق از را کردن سرفه آداب / تنفسی بهداشت باید درمانی بهداشتی مراکز

 
   آنفلوانزا ویروس انتقال رد تنفسی هاي آئروسل و ترشحات اهمیت درخصوص کنندگان وملاقات ها خانواده بیماران، کارکنان، آموزش -
 . تنفسی هاي ویروس سایرو

  دار تب و حاد هاي بیماري مبتلابه بیماران توسط سرفه آداب ورعایت تنفسی بهداشت رعایت منظور به دهنده هشدار علائم نصب -
 .هایشان خانواده و تنفسی 

 . درمانی مراکز در تنفسی دار تب حادو بیماریهاي به مبتلا بیماران براي ممنوع ملاقات علائم نصب -

 تنفسی دار وتب حاد بیمارهاي به مبتلا بیماران بررسی مکانهاي در وماسک دستمال بودن دسترس در به توجه -

 .گیرند قرار اولویت در باید انتظار سالنهاي نظیر بیماران تجمع محلهاي -

 . عمومی هاي مکان در دست بهداشت وتجهیزات امکانات تامین -
 .گیرند قرار اولویت در باید انتظار سالنهاي نظیر بیماران تجمع يها محل -
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  استریلیزاسیون

  .دوروش مورد استفاده جهت استریلیزاسیون ابزار وتجهیزات شامل اتوکلاو وپلاسما می باشد

  اتوکلاو

،سریعا میکروب کش واسپورسیدال است ازبین همه روشهاي موجود براي استریلیزاسیون ،گرماي  مرطوب به شکل بخار غیر سمی ،ارزان قیمت 
اثرات زنگ زدگی وخورندگی برروي ابزار فلزي ،خمیر شدن پودر .این روش همانند سایر روشها محدودیتهایی نیز دارد.ونفوذ بسیار خوبی هم دارد

چ هاي قالب گیري  ازجمله اثراتی هاوتخریب بعضی ژلهاوروغنها،کاهش توانایی انتقال نوردرلارنگوسکوپ هاو افزایش زمان سخت شدن خمیرها وگ
  . است که کاربردبخارآب را براي استریلیزاسیون محدود می کند

  :شرایط استریل کردن با اتوکلاو

  اتمسفر 1فشار بخار  -------------- دقیقه  30تا  15زمان  --------------درجه  121دماي 

  اتمسفر 1فشار بخار  -------- -------دقیقه  15تا  5زمان  --------------درجه  134دماي 

)                                                                                                                            میلیمتر جیوه  750و یا   PSIپوند بر اینچ مربع  15بار یا  1اتمسفر برابر است با  1( 

  .دقیقه رساند 45چنانچه قصد استریل کردن مایعات بیش از یک لیتر را داشته باشیم باید زمان را به 

  :نکاتی که در استفاده از اتوکلاو باید در نظر گرفت

  .ابزار و لوازم مورد نظر بایستی کاملا شستشو شده و رفع آلودگی ظاهري شوند -

  .داخل بسته هاي پارجه اي سالم و بدون منفذ با دقت پیچیده شوند ابزارو وسائل -

  .پارچه ها حداقل دو لایه باشند تا وسائل را از آلودگی بعدي حفظ نمایند -

  .جهت کنترل هاي بعدي درج گرددو نام فرد استریل کننده  بر روي هر ست بسته بندي شده لازم است تاریخ، ساعت و شماره دستگاه  -

  .استریل شده باید کاملا خشک شده باشند ستهاي -

   اطمینان از عملکرد دستگاه اتوکلاو

) پشت درب و طبقه پایین(در نقاطی از محفظه اتوکلاو که تراکم بیش از حد وسائل وجود دارد انواع اندیکاتورهاي بیولوژیک به صورت نوار یا ویال 
  .رارداده می شوندهمچنین داخل بسته ها یا وسایلی که باید استریل شوند ق

  .ازنوع تحت خلابا سرعت بالاواتوکلاو موجوددرامحاءزباله ازنوع گراویتی یاتخلیه تحت جاذبه می باشدCSRاتوکلاو موجود در * 

زمان نفوذبخارطولانی است چون حذف هوا به طورکامل انجام نمی شودو بخارازبالایاکناره هاي محفظه استریل وارد می اتوکلاو تحت جاذبه 
  .ودوچون بخارسبک ترازهواست،هوا ازته محفظه وازطریق دریچه تخلیه بیرون رانده می شودش
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مزیت استفاده از پمپ خلا آن است که .باسرعت بالاداراي یک پمپ خلا می باشدتاهواي داخل محفظه استریل را بیرون بکشنداتوکلاوتحت خلا
  .نفوذ می کند بخار تقریبا ازلحظه اول به داخل وسایل حتی اجسام متخلخل

  پلاسما

پلاسما حالت چهارم ماده است که اساسا در این حالت ماده به هیچ یک از حالات مایع، . این روش تقریبا جدیدترین روش استریلیزاسیون است
در این حالت ماده از . یونیزه شده است) یونهاي منفی و مثبت(جامد و گاز شباهت ندارد ولی گازي است که توسط دیسشارژ الکترونها و پروتونها 

  : دو نوع پلاسما وجود دارد. نظر انرژي جنبشی ملکولها در بالاترین حد ممکن است و داراي قدرت نفوذ پذیري بسیار زیاد است

ا و ولتاژ در طبیعت پلاسما در دماي بالا به صورت رعد و برق و دیشارژ ملکولهاي هوا وجود دارد و بصورت مصنوعی با ایجاد دم: با دماي بالا -1
  .بالا شکل می گیرد

 35حداکثر (پلاسما با دماي پائین که براي استریلیزاسیون وسائل پزشکی بکار می رود، گازي یونیزه است که در دماي پائین : با دماي پایین -2
به  UVهاي در محدوده نور کوتاه فشار پائین باعث می گردد که الکترونها، پروتونها و فتون. و ایجاد فشار بسیار پائین ساخته می شود) درجه

ماده مورد . منتقل شده یا به عبارت دیگر، اجسام تحت بمباران ذرات قرار گیرند) وسائل پزشکی(اجسام جامدي که در معرض تماس هستند 
یر ایجاد شده و پس مانده بوده که با عبور جریان برق حالت پلاسماي بسیار نفوذ پذ% H2O2  (59(استفاده به عنوان استریل کننده آب اکسیژنه 

  .دقیقه طول می کشد، آب و اکسیژن که هر دو مواد بی خطري هستند، خواهد بود 65پروسه پس از این فرآیند که مدت 

خاصیت ابقائی . محاسن استفاده از این روش این است که چون دما پائین بوده وسائل مختلف را بدون هیچ محدودیتی میتوان استریل نمود
کاتترها، سوندها، وسائلی که به حرارت، رطوبت و . هیچ باقیمانده سمی نیز ایجاد نمی گردد "اسیون نیز در این روش زیاد است ضمنااستریلیز

تابش حساس هستند مثل لنزهاي تماسی و داخل چشمی، پروتزها و پلاکهاي ارتوپدي، وسائل مربوط به همودیالیز، ظروف محیط کشت، 
  .سورها همگی با این روش قابل استریل نمودن می باشندارگانهاي مصنوعی و بیوسن

  .)پلاسماي موجود درمرکز ازنوع دوم می باشد(

  اندیکاتور چسب نوار
 

 نوار چسبندگی کیفیت .باشد اندیکاتور بدون یا با تواند می ها نوارچسب این و شود می استفاده چسب نوار از ها پک داشتن نگه بسته براي

 چسب نوار اگر.بماند جا به وسایل بسته روي آن از اي مانده باقی نباید جداسازي از پس ضمن در و شود جدا آسان است ربهت و بوده خوب باید

 نوار عنوان به اندیکاتور داراي چسی نوار .دهد نشان واضحی رنگ تغییر استریلیزاسیون فرآیند با مواجهه اثر در باید است اندیکاتور داراي

 می گفته هم اتوکلاو چسب نوار آن به کنند می استفاده بخار با استریلیزاسیون فرآیند براي آن از که هنگامی و شود می شناخته اندیکاتور

  .شود
  بیولوژیک اندیکاتورهاي

 
 .دارد وجود آن خاص نشانگر استریلیزاسیون نوع هر جهت ISO11138  استاندارد با مطابق بیولوژیک نشانگرهاي با دررابطه

 حداقل مدت به استریلیزاسیون سیکل اتمام از پس و شود می استفاده استئاروترموفیلوس باسیلوس اسپور از بخار اتوکلاوهاي گمانیتورین جهت

  .است صحیح استریلیزاسیون تأثیر رشد عدم آن از بعد و انکوباتور داخل در درجه 57 دماي در ساعت 48
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  :اندیکاتورهاي بیولوژیک بصورت ویال

جهت . دقیقه در دماي اتاق گذاشته تا خنک شوند 10ون ویالها را از داخل اتوکلاو خارج نموده، درب آنها را بسته و به مدت پس از استریلیزاسی
با صفحه حاوي  PHفعال کردن ویال با فشار آوردن به بدنه ویال، کپسول شیشه اي داخل آن را شکسته تا محیط کشت حاوي اندیکاتور 

ترجیحا در (درحه سانتی گراد بصورت ایستاده  55پس از فعال شدن، باید ویال را در دماي . موفیلوس مخلوط گردداسپورهاي باسیلوس استئاروتر
اگر پس از دو روز رنگ معرف به زرد متمایل به سبز . ویالها جهت رشد روزانه مورد بررسی قرار می گیرند. انکوبه نمود) انکوباتور مخصوص ویال

ر قابل قبول بودن تست و وجود میکروارگانیسم شاخص بوده و در صورتیکه پس از دو روز تغییر رنگ معرف مشاهده تغییر یافت، نشان دهنده غی
  .تنشد، نشان دهنده قابل قبول بودن تست و عدم وجود میکروارگانیسم شاخص است در نتیجه فرآیند استریلیزاسیون با موفقیت انجام پذیرفته اس

  شیمیایی اندیکاتورهاي

 که شود داده نشان اینکه براي تنها و پیچ تک اقلام همراه به آنها از .هستند فرآیند اندیکاتورهاي :1 کلاس ورهاياندیکات

 از غیر و گرفته قرار فرآیند تحت که هایی بسته بین بتوان نتیجه در و گرفته قرار استریلیزاسیون فرآیند معرض در وسایل

  .است اتوکلاو هاي چسب نوار اندیکاتورها، این از اي نمونه .شود می استفاده شد، قائل تمیز آن

 به آن از عموماً ( دینامیک هواي خروج تست قبیل از ویژه تست انجام براي شیمیایی اندیکاتورهاي :2کلاس اندیکاتورهاي

  .هستند )شود می یاد دیک – بووي تست صورت

 شده تعیین پیش از پارامترهاي از مورد چند یا یک در هرتغییر که هستند پارامترهایی چند اندیکاتورهاي :4 کلاس اندیکاتورهاي

 در خصوص فرآیند بیشتري اطلاعات بنابراین دهندو می فرآیندنشان با ازمواجهه ناشی یاشیمیایی فیزیکی تغییرات فرآیندرابرمنباي

  .گذارند می اختیار در 3 کلاس اندیکاتورهاي به نسبت استریلیزاسیون
ایمن  شرایطتغییررنگ دهد کاملا  آن هنگامی که نشانگرهاي .با قابلیت کنترل پارامترهاي دما، اشباع بخاروزمان: 6 کلاس اندیکاتورهاي

)safe( فراهم است و میتوان از استریل بودن وسایل اطمینان داشت ولی با افزایش زمان میتوان به بهترین حالت )Optimum (دست یافت .  

  :اندیکاتوربیولوژیک
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  :ورهاي نوارياندیکات

                                 
    

    

 زباله بهداشت

 را خـویش  مشترك زندگی مکان یک در و پیوسته بهم اجتماعاتی صورت به انسان که گرفت قرار توجه مورد هنگامی زباله آوري جمع موضوع
 .دادند زندگی تغییر نشینیچادر صورت از انسانی مختلف هاي طایفه که گرفت انجام زمانی عملأ و نمود آغاز

 زباله از ناشی بیماري وانتشار بد بوي از شدن خلاص و سلامت و بهداشت رعایت براي انسانها کم کم ها قرن طی و متمادي هاي سال طول در

 مـی  اخیـر  هاي سال در جانبه همه مظاهرپیشرفت از که مصرف افزایش و جمعیت سریع رشد .گذاشتند اجرا به تدریج به مقرراتی فضولات و

 بـه  را شـهري  هـاي  زباله از استفاده یا، دفع و حمل آوري، جمع موضوع نشینی، شهر و صنایع گسترش شده زباله افزون روز ازدیاد باعث باشد

 هـاي  سازمان دیگر طرف از مسئله بودن واجتماعی طرف یک از پاکیزه محیط داشتن براي عمومی علاقه که است آورده در اي پیچیده صورت

 از ناشـی  خطـرات  کـه  شد روشن همه بر موقعی ها زباله بهداشتی دفع اهمیت زیرا است نموده مهم امر این در جویی چاره به ملزم را یصلاحذ
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 مـی  منـاظر  زشـتی  ...)وC وB هپاتیـت  ایـدز، (ویروسی و اي روده تنفسی، هاي بیماري تولید باعث فقط نه ها زباله .شد شناخته خوبی به آنها

 وزرات توسـط  ملـی  دسـتورالعملی  هـم  ما کشور در .آورند بار به را فراوانی خسارات هوا و آب خاك، کردن آلوده بوسیلهتوانند می بلکه گردند

 بـا  جامعه بهداشت ارتقاء و سلامت تأمین و زباله طریق از بیماري انتشار از جلوگیري منظور به 76 سال در پزشکی آموزش و ودرمان بهداشت

 مـورد  بـه  خاص بااولویت ها زباله گونه این دفع و انتقال حمل، آوري جمع تفکیک، بیمارستانی هاي زباله بودن خطرناك و حساسیت به توجه

 محیط حفظ منظور به اساسی قانون پنجاهم اصل اساس بر 83 سال در اسلامی شوراي مجلس در ها پسماند مدیریت قانون .شد گذارده اجرا

 ها شرکت و مؤسسات ها، سازمان ها، وزارتخانه وکلیه شد تصویب آنها بهینه مدیریت و ) فضولات و زباله (دهاپسمان زیانبار آثار از کشور زیست

 مراکـز  پزشـکی  آمـوزش  و درمـان  و بهداشـت  وزارت آن از پس کنندکه رعایت را قانون این در مقرر هاي سیاست و مقررات که شدند موظف

 سـال  در بـازبینی  از پـس  دسـتورالعمل  آخـرین  سپس و کردند ها ودستورالعمل مصوبات این دقیق اجراي به ملزم را خود بهداشتی –درمانی

 هر که صورتی در دانند می خدمات بخش عهده به فقط را زباله هاي دستورالعمل اجراي متاسفانه ما کشور در .شد ابلاغ مراکز کلیه به 1386

 بـا  اشـخاص  و اسـت  افـراد  تک تک مسئولیت فضولات، و زباله بهداشت صوصاًخ بهداشت اصول رعایت بداندکه باید سازمانی رده هر در شخص

 . باشیم داشته ها آلودگی از بدور کشوري تا باشند کوشا خدمات بخش کار حجم کاهش زمینه بهداشتدر رعایت و آگاهی

  

  حفاظت وبهداشت فردي کارکنان خدمات
 : نمایند توجه نکات این به باید کار هنگام در دارند عهده به را زباله انتقال و حمل آوري، جمع مسئولیت که خدمات زحمتکش کارکنان

 چکمـه  و پلاستیکی بند ماسک،پیش کارگري، دولایه ازدستکش باید رکا هستنددرهنگام درتماس بازباله مستقیماً که خدماتی پرسنل کلیه 1-

 .نمایند استفاده

 هاي کیسه شدن وپاره تیز نوك اجسام رفتن فرو از تا نمایند خودداري زباله هاي کیسه ازفشردن زباله آوري جمع هنگام خدمات کارکنان 2-

 . شود جلوگیري بدنشان و صورت به مایعات و خون شدن پاشیده و زباله

 از تـا  کننـد  خودداري بادست سنگین ربا ازحمل و نمایند استفاده زباله انتقال جهت زباله مخصوص چرخدار هاي سطل از زباله حمل براي 3-

 .شود جلوگیري بدنشان به صدمات

 .بشویند صابون بامایع ثانیه 40 تا 30 مدت به را خود هاي دست و بیاورند بیرون دست از را ها دستکش زباله، درمخازن زباله دفع از بعد 4-

 .نمایند خودداري آلوده هاي دست با وسایل یا ها دستگیره و ها درب به زدن دست از 5-

 .نمایند استحمام وقت پایان در زباله با کار اتمام از پس خدمات محترم کارکنان 6-

 B هپاتیت واکسن (باشند داشته مصونیت دارند واکسن که خطرناکی هاي بیماري به نسبت که نمایند تلقیح را لازم هاي واکسن 7-

 ) .....و فصلی آنفلوآنزاي و

 .باشند بهداشتی پرونده داراي حتمأ 8-

 .باشند دیگران و خود به آسیب از مانع تا باشند گذرانده درستی به را کار وسایل از استفاده آموزشی دوره ایدب خدمات کارکنان 9-

 هاي حفاظت ها زباله دفع و انتقال آوري، جمع هنگام تا باشند داشته بیمارستانی هاي زباله انواع به کاملی آشنایی باید خدمات کارکنان 10-

 .باشند امان در سوزي آتش و مسمومیت جسمی، هاي بآسی از ببرند بکار را لازم

 زباله تفکیک -3

 که شد اندیشیده تدابیري بهداشت وزارت کشوري دستورالعمل طبق بیمارستانی هاي عفونت کاهش و جامعه سلامت و بهداشت ارتقاء منظور به

 مراحلی طی و شود جداسازي ازمعمولی عفونی و طرناكخ هاي زباله تا شوند تفکیک مجزا صورت به بیمارستان مختلف هاي دربخش ها زباله

 .شود خارج بیمارستان از نهایی دفع براي و تبدیل خطر بی هاي زباله به
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 :باشد می ذیل شرح به زباله تفکیک مراحل

 مراحل این اجراي به سبتن باید دارد عهده به را زباله انتقال و حمل آوري، جمع تفکیک، مسئولیت که بیمارستان در خدماتی نیروي هر ابتدا

 که پزشکان و پرستاران زیرا میکنند ایفا بسزایی نقش زباله تفکیک همکاري در پزشکان و بهیاران و پرستاران البته .باشد داشته کافی آگاهی

 نداشته را زباله تفکیک و احلمر این به اشراف واگر بیندازند باید را چیزي چه ظرفی چه در بدانند باید و دهند می انجام را پانسمان و تزریقات

 .شود نمی اجرا خوبی به دستورالعمل این باشند

 و تنظیم عفونت واحدکنترل توسط بهداشت، وزارت کشوري دستوالعمل آخرین اساس بر زباله تفکیک مراحل عملیاتی جامع برنامه ابتدا لذا
 .دهند می خدمات و بهیاران پرستاران، سئولین،م از اعم بیمارستان کارکنان به را لازم هاي آموزش سپس شود می نوشته

 بیمارستانی هاي زباله انواع -4

 : شامل که شود می تقسیم دسته چند به بیمارستانی زباله

 خانگی شبه یا معمولی جامد زائد موارد یا معمولی پسماندهاي1 - 4

 است معمولی زباله قبیل این از و وباغبانی پرستاري هاي ستگاهای کارکنان، پاویون آبدارخانه، آشپزخانه، مالی، –اداري هاي قسمت هاي زباله

 حمل از پس سپس شودو ریخته معمولی برچسب با رنگ سیاه هاي درکیسه دبای پسماندها این .دهد می تشکیل را ها زباله از بزرگی بخش که

 .شود منتقل زباله اتاقک داخل رنگ آبی مخازن به

 یمارستانب خطرناك یا عفونی پسماندهاي 2 - 4

 کشت هاي محیط(آزمایشگاه پاتولوژي تزریقات، یو،-سی-اورژانس،آي تریتمنت، اتاق زایمان، اتاق عمل، اتاق هاي قسمت پسماندهاي

 بخـش  )بیمـار  این از شده دفع مواد و اند داشته تماس عفونی بیماري به مبتلا بیمار فرد که تجهیزاتی یا مواد آلوده، سواب ها، بافت میکروبی،

 :از عبارتند که عفونی هاي زباله بطورکلی و وسوختگی سوانح بخش خون، بانک ایزوله، اتاق دیالیز، بخش پانسمان، اطاق اتوپسی، بخش ونی،عف

 اقـلام  مربوطـه،  کشـت  محیطـی  آزمایشگاهی هاي نمونه پانسمان، براي شده مصرف پنبه و گاز و غیره و خون به آلوده البسه و ها پارچه کلیه

 .باشد می قبیل این از و دیالیز هاي فیلتر و سرنگ ادرار، کیسه دستکش، سوند، :مانند پلاستیکی

 سـپس  ،باشد عفونی برچسب داراي و شود ریخته بخش در دار درب زباله سطل داخل در مقاوم زرد هاي کیسه در باید عفونی ي ها زباله این

 .شود ریخته رنگ زرد مخازن به زباله اتاقک به انتقال از پس

 و محـیط  بهداشـت  نظـارت  تحـت  هسـتندکه  زباله سازي رخط بی جهت زباله امحاء دستگاه داراي که هائی دربیمارستان که است ذکر به لازم
 تحویـل  بایـد  اسـت  عفـونی  بابرچسـب  رنـگ  زرد کیسه در که عفونی هاي زباله صورت آن در که باشد می خاص اپراتور یا متصدي یک داراي

  .شود داده تحویل شهرداري هاي ماشین به معمولی زباله همراه به سازي خطر بی مراحل گذراندن از پس که شود داده دستگاه متصدي
  
 
 برنده و تیز پسماندهاي 3 - 4

 و شکسـته  هـاي  شیشـه  هـا،  اره انفوزیـون،  هـاي  سـت  جلـدي،  زیـر  هـاي  سـوزن  چـاقو،  یـا  جراحی چاقو تیغه بیستوري، تیغ تزریق، سوزن
 هرحـال  بـه  کـه  شـوند  مـی  محسـوب  برنـده  و تیـز  هـاي  زبالـه  جـزء  شـدگی  سـوراخ  یـا  بریدگی زخم، موجب که یزيچ هر یا و اینها مانند

 .آیند می شمار به سلامتی کننده تهدید شدت به هاي پسماند عنوان به
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 ماننـد  ارداسـتاند  و مقـاوم  و ایمـن  هـاي  محـیط  در بایـد  هـا  زبالـه  نـوع  ایـن  ( Safety box ) چسـب  بـر  بـا  قرمـز  درب بـا  زرد رنـگ  بـه 

 منتقـل  عفـونی  زبالـه  قسـمت  در زبالـه  اتاقـک  بـه  و شـود  بـرده  عفـونی  هـاي  زبالـه  همـراه  بـه  و شـود  ریخته خطرناك و برنده و تیز ظروف

  .شود
  پسماندهاي دارویی وشیمیایی 4- 4

همچنـین پسـماند هـاي    )شه هاي دارویی مانندقوطی هاوشی.(شامل داروهاي تاریخ گذشته یاغیرلازم،اقلامی که به داروآ؛شته شده اند یا دارو دارند
( .که محتوي موادشیمیایی مانند معرف هاي آزمایشگاهی،داروي ثبوت وظهورفیلم ،موادگندزداي تاریخ گذشته یـا غیـرلازم وحـلال هـا مـی باشـد      

 )باطري ساعت ،ترمومتر جیوه اي

 زباله آوري جمع  -5

 آوردیـم  دسـت  بـه  زبالـه  خطرات به نسبت کافی شناخت و شدیم آشنا آنها تفکیک نگیچگو و آنها بندي دسته و ها زباله انواع با اینکه از پس

 زباله و زده گره را ها کیسه بتوانند کارکنان تا شود پر کامل نباید زباله کیسه که است معنی بدین و پرشد آنها حجم4/3 وقتی زباله هاي کیسه

  .نمایند منتقل زباله اتاقک به زدن چسب بر زا پس جدا و مجزا بصورت را معمولی هاي زباله و عفونی هاي

 گذاري چسب بر -6

 .شود خارج تولید محل از کیسه محتواي نوع تعیین و چسب بر داشتن بدون نباید زباله محتوي کیسه هیچ -1

 زباله براي و شود تهنوش زباله نوع تولید، تاریخ بخش، نام عنوان تحت مخصوص چسب بر عفونی هاي زباله حاوي رنگ زرد هاي کیسه روي-2

 .شود آماده زباله اتاقک به انتقال براي و شود چسبانده مشخصات همین هم معمولی هاي

 آسانی به نباید یاحمل تماس اثر بر و شود درج چاپی صورت به یا و چسبانده کیسه یا ظرف روي بر باید خواندن قابل اندازه با ها چسب بر -3

 .باشد مشاهده لقاب طرف هر از و شود پاك یا جدا

 .نماید خودداري اکیداً برچسب فاقد هاي زباله دریافت از باید کننده امحاء واحد -4

  زباله انتقال - 7
 بـه  زبالـه  حمـل  مخصوص سطل در گذاشتن و ها کیسه زدن گره و گذاري چسب بر از پس مجزا معمولی و عفونی زباله هاي کیسه بخش در

 .شود منتقل زباله موقت اتاقک

 مـواد  و نشـود  پاره ها کیسه تا شود خودداري باید زباله کردن پرتاب از نمایند، منتقل مخازن به آرامی به و آورده در سطل از را ها زباله کیسه

 با سپس و شسته ابتدا را زباله هاي سطل ها کیسه کردن خالی از پس .شود خودداري زباله شدن پراکنده از و نپاشد کارکنان صورت به آلوده

 .دهید قرار زباله هاي استقرارسطل محل در و نمائید عفونی ضد بهداشت کارشناس دستور طبق کننده عفونی ضد مواد

 زباله مخازن در زباله تخلیه

 آن روي علامتـی  ای ـ اي نوشـته  بـا  کـه  اسـت  عفـونی  زباله مخصوص رنگ زرد مخازن که دارد وجود وآبی زرد رنگ به مخازنی زباله اتاقک در

 سـیاه  هـاي  کیسـه  یـا  معمولی زباله مخصوص رنگ آبی مخزن و است عفونی هاي کیسه مخزن دهنده نشان زرد رنگ علامت یا شده مشخص

 زرد کیسـه  در کـه  هایی زباله است معمولی هاي کیسه مخزن دهنده نشان آبی رنگ همان یا علامتی یا اي نوشته با هم باز که باشد می رنگ

 هـیچ  به است توضیح به لازم شوند می تخلیه رنگ آبی مخازن در هستند رنگ سیاه کیسه در که هایی زباله زردو زباله مخازن درهستند رنگ

 سپس و ببندید را مخازن درب زباله تخلیه از پس نکنید مراجعه زباله موقت اتاقک به شده گفته هاي وحفاظت ماسک و دستکش بدون عنوان

 .نمائید عفونی ضد و شسته است شده را خود هاي سطل

 زباله اتاقک محیط بهداشت -8

 :که بطوري باشد بهداشتی شرایط داراي باید زباله موقت نگهداري محل
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 .باشد بدور آشپزخانه و مختلف هاي بخش از الامکان حتی -1

 .باشد مشخص عفونی غیر و عفونی زباله مخازن یعنی باشد شده بندي قسمت بیمارستانی زباله انواع نگهداري جهت -2

 درب ورودي درب و باشـد  حیوانـات  و جوندگان و حشرات دسترس از دوره ب و بسته در جاي در زباله که شکلی به باشد اتاقک یهشب محل -3

 .باشد بارگیري امکان و باشد داشته زباله براي کافی جاي و شوند خارج راحتی به مخازن که باشد هایی

 .باشد کردن عفونی ضد و شستشو قابل -4

 .باشد شستشو قابل زمینی و شستشو قابل سقف زیر تا دیوار -5

 .باشد تهویه داراي -6

 .باشد درپوش و فاضلاب شور کف داراي  -7

 .شوند نگهداري زباله اتاقک از بیرون محوطه و محیط در نباید زباله -8

 .باشد محکم سقف داراي -9

 .باشد واضح و گویا تابلو داراي باید زباله نگهداري محل -10

 .باشد شوي کف و سرد و گرم آب سیستم به مجهز یستیبا محل -11

  .باشد سردي نسبتاً جاي یعنی کند فراهم را زباله گندیدن یا و فساد امکان نباید اتاقک -12
 .باشد داشته وجود کافی نور نیز و زباله نگهداري محل در دما کنترل امکان -13

 .باشد مناسب ایمنی داراي زباله اتاقک انبار -14

 فراهم زباله نگهداري محل در نظر مورد هاي سیستم استقرار براي کافی فضاي باید است سازي خطر بی دستگاه داراي بیمارستان نانچهچ 15-

 .باشد

 و کنـد  راراهبـري  دستگاه بتواند و گرفته تحویل را عفونی هاي زباله تا باشد داشته متصدي یا اپراتور یک باید زباله ساز خطر بی دستگاه - 16
 شـهرداري  هـاي  ماشـین  تحویـل  معمولی هاي زباله همراه به را ها زباله سازي خطر بی از بعد سپس و بریزد آن داخل در را عفونی هاي بالهز

 .دهد

 غیـر  افـراد  ازورود پـذیرد  صـورت  مربوطه مسئول نظارت با زباله خروج و ورود و داشته مطمئن و مناسب امنیتی سیستم باید زباله اتاقک -17

 ).باشد فراهم کردن قفل امکان ( آید عمل به جلوگیري آن به مسئول

 شـود  تعیـین  مشخصه علامت با باید پسماند نوع هر نگهداري محل و شوند نگهداري محل در یکدیگر از جدا باید پزشکی هاي زباله انواع -18

 .نگیرند رقرا یکدیگر با تماس در وجه هیچ به رادیواکتیو و شیمیایی عفونی، هاي پسماند بخصوص

 .شوند عفونی ضد و شستشو باید زباله مخازن شهرداري، هاي ماشین به تحویل و زباله تخلیه از بعد -19

 .شود انجام گرم آب با مخازن شستشوي -20

 .شود شسته ) کف –دیوار ( کاملاً زباله اتاقک -21

 .باشد کار هنگام در پلاستیکی بند شپی - چکمه – ماسک -دستکش -کار لباس به مجهز باید زباله اتاقک مسئول -22

 کننـده  عفـونی  موادضـد  مصرف و کاربرد نحوه محیط بهداشت کارشناس توسط باید ابتدا شود می استفاده که اي کننده عفونی ضد مواد -23

 .شود داده آموزش

 .باشد آسان آن شستشوي نکند، رهپا را ظروف یا ها کیسه که باشد اي گونه به باید شود می مستقر زباله اتاقک در که مخازنی -24

 زباله حمل دستی چرخ و مخازن و زباله سطل شستشوي -9

 :که بدانند باید کنند می کار زباله با که خدمات زحمتکش کارکنان کلی طور به
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 محـیط  تبهداش ـ کارشـناس  آمـوزش  طبـق  سـپس  و شسـته  گـرم  آب بـا  ابتدا مخازن و ها بخش در زباله هاي سطل ، زباله تخلیه از سپ -1

 .شود عفونی ضد مناسب مواد با بیمارستان

 ). شود عفونی ضد و نظافت روز هر (شود انجام روزانه بطور باید شستشو - 2

 .گیرد قرار خود مخصوص سرجاي باید دستی چرخ و مخزن و سطل هر -3

 .باشد ناپذیز نشت و نشود استفاده دیگر وسایل حمل براي زباله حمل بین یا سطل از -4

 .باشد آسان تخلیه و بارگیري براي وسیله -5

 و شستشوي از و گردد دفع و شود محکم و بسته آن درب دبای (Safety box)رود می بکار تیز نوك وسایل براي که هایی جعبه ای ظروف -6
 .شود خودداري آن تخلیه

  .شود گندزدایی سپس و گیرد انجام ثانیه 15 مدت به گراد سانتی درجه 82 حداقل گرم آب با مخازن و ها سطل شستشوي 7-
 
 )بیمارستان محیط بهداشت اصول (محیط نظافت و بهداشت - 1

 بسیاري باشد می زیادي اجزاء شامل بیمارستان محیط کند می بازي مرتبط بیمارستان هاي عفونت ایجاد در مهمی نقش بیمارستان در محیط

 مـواد  غذا، آب، تامین هوا، عمل،کیفیت اتاق تسهیلات و ها بخش طراحی شامل که رنددا بیمارستان هاي عفونت در مستقیم تاثیر اجزاء این از

 .باشد می رختشویخانه و زائد

 را ذرات توان می ) ملحفه دادن تکان یا خشک پارچه یا ) شوي زمین ( تی از استفاده کردن، جارو نظیر ( خدماتی هاي فعالیت برخی

 ارگانیسم شودتعداد می داده ترجیح مرطوب شوي زمین یا تی بنابراین باشند میکروارگانیسم اويح است ممکن که درآورده آئروسل صورت به

 و نواحی کردن ضدعفونی و تمیزکردن .دارد بستگی اهو تبادل جبرانو آنها فعالیت مقدار دراتاق ساکن افراد تعداد به اتاق هواي درموجود هاي
 بـا  کامـل  سـکوت  در کـار  انجـام  .باشد ایجادمزاحمت و صدا و سر بدون و کامل سکوت در ایدب اند بستري و دارند حضور بیماران که مناطقی

 تعـداد  فهرسـت  .کننـد  گفتگـو  و صـحبت  آنها با نباید هستندولی بیماران به احترام اداي به ملزم خدمات وپرسنل شده انجام مزاحمت حداقل

 کردن تمیز دفعات یا و روز در راهروها و ها اتاق کف کشیدن تی دفعات تعداد مثال براي بیمارستان مختلف مناطق و نواحی کاري تمیز دفعات

 .هستند واحد همان نظافت به موظف واحد هر کارکنان .دسترس خدمات باشد در هفته در ها پنجره و در

 پاکیزه و عفونی ضد مواد تمام.شود جامان مزاحمت ایجاد و صدا و سر بدون بیمارستان در سنگین وسایل و اثاثیه و اسباب بازآرایی انتقال، و نقل

 و نظـم  داراي و تمیـز  کـاملاً  بایـد  شـو  تی هاي اتاق .گردد درج برروي ظروف آن محصول نام و شده گذاري علامت صحیح طور به باید کننده
 .باشند مشاهده قابل ترتیب

 .باشند آلودگی ازهرگونه عاري و بوده تمیز همیشه باید اتخدم نیاز مورد لوازم سایرو وکوتاه بلند دسته جاروهاي شو، تی هاي سطل تی، برس،

 یـا  جـرم  کـه  شـوند  تمیـز  اي گونه هابه پله راه و شوها تی آسانسورها، بهداشتی، هاي سرویس فرعی، و اصلی هاي رو راه ها، اتاق تمامی کف

 .نشود مشاهده آنها کنار و گوشه در آلودگی

 هریک .باشد مناسب وضع و سر و تمیز لباسها نظافت هنگام.باشد مشخص آنها پاکیزگی و دهش تمیز ساختمان محیطی وسطوح تجهیزات تمام

 هـاي  سـرویس  مانند دارند بیشتر آلودگی که هایی مکان و وسایل نظافت براي جفت یک باشند داشته دستکش جفت 2باید خدمات پرسنل از

 کـه  وسـایلی  از را نظافـت  ... و هـا  کمـد  لاکرهـا،  ها، مانندیخچال دارند کمتري آلودگی که وسایلی نظافت براي جفت یک و دیوارها بهداشتی،

 تـی  اتـاق  بـالاي  از آخر در و رسانیده اتمام به بهداشتی هاي سرویس هامانند قسمت ترین آلوده با و شروع یخچال مثال دارند کمتري آلودگی

 .شوند خارج اتاق از و کشیده
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 انجام را کشیدن تی و زباله هاي سطل ها، یخچال ها، کمد لاکرها، بهداشتی، هاي سرویس افتنظ شامل روتین نظافت کاري شیفت ابتداي در

 تخـت  همـراه،  صـندلی ، پنچـره  و شیشه در، تلویزیون، سقف، زیر از دیوارها نظافت شامل کلی نظافت اتاق یک روز درهر آخر ساعات ودر داده

 کمـدهاي  و لاکرها شوند،شستشوي نمی وبراق تمیز روزانه شستشوي با که هاییقسمت گیري جرم و سقف زیر از بهداشتی هاي سرویس بیمار،

 مـاه  یـک  طـول  در بخـش  قسـمتهاي  تمام صورت این در .شود انجام فوق محل عفونی ضد از بعد و بهداشتی سرویس داخل در ها تخت کنار

 بـا  آلـودگی  مشـاهده  محـض  بـه  و بار یک اي هفته و شده شسته پودرشوینده و آب با باید ها اتاق کف .هستند تمیز همیشه و شده واشینگ

 ضـد  مـواد  و آب محلـول  .باشند شده تمیز شوینده مواد و آب با شهابخکف باید حتماً عفونی ازضد قبل .شوند عفونی ضد هاي موجود محلول

 .شود تعویض باید شدن کدر محض به و باشند شفاف و تمیز باید کننده عفونی

 بخـش  دیگـر  هـاي  قسـمت  براي نباید ایزوله هاي اتاق در شده استفاده هاي محلول و شوند عفونی ضد و نظافت گانهجدا باید ایزوله هاي اتاق

 نگهـداري  شـدن  خشـک  بـراي  مناسـبی  مکان در و شده شسته ها تی و شوها تی حتماً ضدعفونی یا و روزانه نظافت ازاتمام بعد .شود استفاده

 کننـده  عفونی ضد مواد با سپس و آب با ابتدا را تی مواقع این در .با سایرتی هانشوئید عنوان هیچ به را مخاط یا خون به آلوده هاي تی .شوند

 .کنید عفونی ضد یا تمیز

 مکان در شسته ووسپس آنرا  نموده آغشته کننده عفونی ضد یا شوینده مواد محلول با را تی یکبار قسمت هر عفونی ضد یا نظافت اتمام از بعد

 قابـل  وسـایل  ابتـدا  کـار  این براي .کنید خودداريهااتاق داخل وسایل با تی تماس از الامکان حتی  .کنید نگهداري شدن شکخ براي مناسبی

 و ها سطل قبیل از وسایلی .دهید قرار خود جاي در را آنها و کرده عفونی ضد یا تمیز را کف برده، اتاق سمت یک به را خود چرخدار یا حمل
 .شوند نگهداري آزاد هواي در امکان درصورت و باشند آویزان همیشه باید ها تی .شود نگهداري مناسب محل در و خشک بصورت باید تی نخ

 بـه  موقـت  بصـورت  آلودگی این ولی شوند می آلوده منفی گرم هاي باسیل با راحتی به زیرا بوده لازم زمین کننده تمیز وسایل نمودن خشک

 .کند نمی ایجاد جدي مشکل و شده منتقل زمین سطح

 .شود کشی تی مارپبچی بصورت زمین کف سطوح .در صورت ازدست دادن کیفیت وکارایی تعویض گردد تی نخ

 انبار نظافت  - 4

 .شود خودداري جداً انبار در کارتن گذاشتن از و شود گردگیري مرطوب دستمال با هفته هر باید انبارها

 .روزانه با مواد ضدعفونی کننده :تلفن نظافت

 تمیـز  و آن قطعـات  کردن جدا از پس موزر ماشین دستگاه از استفاده هنگام ولی هستند مصرف یکبار نوع از معمولاً :شیو هاي ماشین تنظاف

 .شود کننده استفاده عفونی ضد  از مواد آن موهاي کردن

 ابتـدا  باشد ترالی روي اگرآلودگی و شود عفونی ضد ترالی روي بایستی کاري شیفت هر پایان و کار انجام از قبل :دارو و پانسمان ترالی نظافت

 .شود تمیز جداگانه بادستمال روزانه باید ترالی هاي چرخ و پایه شود دقت  شود عفونی ضد سپس و کرده پاك را آن

 با همراه دهکنن عفونی ضد و شستشو دستگاه از استفاده ظروف این ضدعفونی و شستشو براي ) باتل یورین ( ادرار ظرف عفونی ضد و شستشو

 هـا  دسـت  و گردنـد  تلقی آلوده ظروف بعنوان بایستی حتماً باشند نشده عفونی ضد حرارت با که ادراري ظروف .شود می توصیه اکیداً حرارت

 %1وایتکس محلول در شیفت هر پایان در ها لوله نیست شوي لگن که بیمارستان در .شود شسته حتماً آن با تماس از پس

  .شود خشک تا داد قرار مخصوص قفسه در و شود عفونی ضد
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 ) لگن ( بدپن عفونی ضد و شستشو -5

 ظاهراً نظر مورد ظرف اگر حتی شوند شسته ها دست بایستی حتماً ()لگن ( بدپن جابحایی یا و استفاده از پس عفونت انتقال از جلوگیري براي

 حرارت درجه به رسیدن با بایستی حرارت توسط عفونی ضد .گردد عفونی ضد و شستشو لگن شستشوي ماشین در بایستی ها لگن .باشد تمیز

 چک منظم صورت به بایستی سیکل این .پذیرد انجام  دقیقه یک ( زمان حداقل براي حرارت درجه این در ماندن باقی و سانتیگراد درجه 90

 از تـوان  مـی  جایگزین بصورت بخش در شستشو هدستگا وجود عدم یا خرابی صورت در .گردد حاصل اطمینان درجه این به رسیدن از و شده

 .استفاده نمود%1 سدیم هیپوکلریت محلول

 .باشد مصرف یکبار نوع از تراشه لوله

 .گردند تعویض آن مصرف زمان مدت گذشت از بعد و باشد مصرف یکبار نوع از فیلترها

 مایع صابون از استفاده دستورالعمل  - 6

 پـاك  اضافی هاي صابون و تمیز روزانه باید گردید، صابون قطرات به آلوده دستشویی ظرف اطراف مایع ونصاب از استفاده هنگام که صورتی در

 ظـرف،  کـردن  خشـک  و شستشو از پس حتماً و کرده خودداري آن مجدد پرکردن از مایع، صابون ظرف در موجود صابون اتمام از پس .گردد

 رشـد  باعـث  نمـودن،  وخشک شستشو بدون آن، مجدد پرکردن یا و مزبور ظرف اطراف در اه آلودگی ماندن باقی .نمائید آن کردن پر به اقدام

 .شود می مایع صابون در بیمارستانی هاي باکتري

 دارو و پانسمان ترالی نظافت 7

 .شود یوضدعفون گندزدائی مخصوص اسپري با داروها سازي آماده ومحل ترالی روي بایستی کاري شیفت هر پایان و کار انجام از قبل

 گوشی و سنج فشار دستگاه نظافت -8

 .شود شسته و خارج باید آلودگی صورت در فشارسنج دستگاه کاف .شود ضدعفونی روزانه وپس از استفاده فشارسنج گوشی

 شیو هاي ماشین نظافت -9

 موهـاي  کـردن  تمیـز  و نآ قطعـات  کـردن  جـدا  از پـس  برقـی  هسـتند  shaver آن از اسـتفاده  هنگـام  ولـی  مصـرف  یکبـار  نـوع  از معمـولاً 
 .شود ضدعفونی و گندزدائی مخصوص اسپري آن با

 مهم نکات سایر  - 10

 شـوند  مصـرف  روز همـان  در حتمـأ  شـوند  مـی  اسـتفاده  ساکشـن  یـا  دارو سـازي  رقیـق  جهـت  کـه  اسـتریلی  سـالین  نرمـال  هـاي  سـرم  -

 بطـري  درب شـدن  بـاز  تـاریخ  و باشـد  بسـته  صـورت  بـه  سیسـتم  و باشـند  سـرپوش  داراي اسـتفاده  حـین  در و باشـند  داشـته  وتـاریخ 

 .شود  درج آن روي حتمأ کننده موادضدعفونی

 بااسـپري  سـپس  و گردگیـري  ابتـدا  روزانـه  قلـب  نـوار  ودسـتگاه  هـا  دسـتگاه  کلیـه  سـطوح  و کـد  ترالـی  و بیمـاران  لاکـر  وسـطح  داخـل   - 

 .شود گندزدائی مخصوص

 ساکشـن  هـاي  باتـل  و اکسـیژن  هـاي  فلـومتر  و آمبوبـگ  از جداسـازي  از پـس  هـا  آمبوبـگ  بـه  متصـل  هـاي  ماسک و ها رابط کلیه لطفأ  -

 صـابون  مـایع  و آب بـا  خـوبی  بـه  ابتـدا  بـار یک اي هفتـه  اسـتفاده  عـدم  صـورت  در و اسـتفاده  از پـس  بلافاصـله  لارنگوسـکوپ  هـاي  تیغـه  و

 از پـس  کشـیده  آب سـپس  شـده  سـازي  ور غوطـه  مناسـب  گنـدزداي  محلـول  در دقیقـه  20 تـا  15 مـدت  بـه  سـپس  شـده  داده شستشـو 

 و هـا  رابـط  ازگنـدزدائی  پـس  نیـز  هـا  آمبوبـگ  خـارجی  سـطوح  و شـوند  داده قـرار  بعـدي  اسـتفاده  جهـت  خـود  جـاي  در شـدن  خشـک 
 .باشند آب فاقد شوند نمی استفاده که اکسیژنی فلومترهاي شود گندزدائی حتمأ مخصوص اسپري با آمبوبگ به متصل ماسک

 نکـات  رعایـت  بـه  ملـزم  و باشـند  مـی  خـود  واحـد  و بخـش  پسـماند  مـدیریت  مسـئول  واحـدها  سـئولین م و هـا  بخـش  سرپرسـتاران  کلیه -

 :باشند می زیر
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  .شود انجام درستی به بخش هر در عفونی غیر از عفونی هاي زباله تفکیک -
  .شود خارج بخش از کیسه محتواي نوع تعیین و برچسب داشتن بدون نباید زباله محتوي کیسه هیچ -

 بـراي  و شـود  نوشـته  زبالـه  نـوع  تولیـد،  تـاریخ  بخـش،  نـام  عنـوان  تحـت  مخصـوص  برچسـب  زبالـه  حـاوي  مشـکی  و زرد هـاي  هکیس روي

 .شود آماده زباله اتاقک به انتقال
 :باشد می زیر شرح به بخش پانسمان هاي ست شستشوي مراحل 1-

 آن روي و گـان  بلنـد،  سـاقه  چکمـه  ، چشـم  فظمحـا  عینـک  کـارگري،  لایـه  دو دسـتکش  ( حفـاظتی  وسـایل  از حتمـأ  کـار  انجـام  هنگـام 
 :روندکار به صورت زیر باشد.شود استفاده)ماسک و شستشو قابل ضدآب پیشبند استفاده

 .شوند تمیز کاملأ برس و سرد آب با ابتدا وسایل  -1

 .شوند وخشک آبکشی خوبی به مجددأ و شوند شسته خوبی به صابون مایع و آب با سپس -2

 .شوند آبکشی کاملأ سپس و شوند ور غوطه دقیقه 15-20 مدت به کننده ضدعفونی محلول در آن از پس  -3

 .شوند داده قرار فلزي سبدهاي داخل آبگیري جهت آبکشی آخرین از پس -4

 .شوند مرکزي استریلیزاسیون تحویل مخصوص سبدهاي داخل کامل شدن خشک از پس

  .دباشن تاریخ داراي بخش استریل وسایل سایر و پانسمان هاي ست لطفأ -
 باشند داشته استفاده شروع تاریخ حتمأSafety box لطفأ - 

 مخصـوص  اسـپري  بـا  روزانـه  سـطوح  ایـن و شـود  آوري جمـع  بخـش  ازسـطوح  مقـوائی  و نـایلونی  و اي پارچـه  هـاي  پوشـش  کلیـه  لطفـأ  -

 .شود گندزدائی

 راههـاي  ساکشـن  ( شـود  رعایـت  حتمـأ  آسـپتیک  نکـات  کلیـه  دشـون  انجـام  اسـتریل  شـرایط  در بایـد  کـه  فرآیندهائی کلیه مورد در لطفأ -

 ..).و پانسمان سنداژ، اینتوباسیون، هوائی،

 بـا  ....و هـا  بـگ  ازتمـاس  و شـود  ضـدعفونی   روزانـه  ...) و قلبـی  مانیتورینـگ  دسـتگاه  لیـدهاي  ( بیمـار  بـدن  به متصل وسایل کلیه لطفأ -

 .شود خودداري زمین سطح

 ودر باشـد  داشـته  درپـوش  حتمـأ  بایـد  شـود  نگهـداري  یخچـال  در دلیلـی  هـر  بـه  بیمـاران  خـون  هـاي  ونـه نم اسـت  نیـاز  کـه  صورتی در -

 .شود داده قرار جداگانه ظرف

 آن بیماربـا  انتقـال  و نقـل  صـورت  در و شـود  ضـدعفونی  روزانـه  گنـدزدا  اسـپري  بـا  حتمـأ  اسـتفاده  عـدم  صـورت  در بخـش  برانکارد سطح -

 .شود ضدعفونی برانکارد سطح و تعویض حتمأ ملحفه

 هـاي  زبالـه  کیسـه  داخـل  وجـه  هـیچ  بـه  غـذائی  مـواد  و نشـود  نگهـداري  وجـه  هـیچ  بـه  دارو ،غذائی مواد یخچال داخل در که شود دقت -

 .شود انجام باید دما چارت حتمأ بخش در داروها نگهداري مخصوص یخچال در و نگیرد قرار یخچال داخل رنگی

 هـر  بـا  تمـاس  از بعـد  و قبـل  دسـت  شستشـوي  رعایـت  بـه  ملـزم  ) خـدماتی  نیروهـاي  و انپرسـتار  پزشـکان،  ( بخـش  پرسـنل  کلیـه  - -

  باشند بیمارمی

 .نمایند استفاده محکم و روبسته کفش از بیماران و خود به آلودگی انتقال از جلوگیري جهت پرسنل کلیه لطفأ -

 تلقـیح  هپاتیـت  واکسـن  کنـون  تـا  کـه  پرسـنلی  و شـود  تشـکیل  بهداشـتی  پرونـده  جدیـدالورود  پرسـنل  کلیـه  جهـت  کـه  شود دقت لطفأ -

 ضـمنأ  .شـوند  معرفـی  بیمـه  دفترچـه  بـا  مربوطـه  هـاي  آزمـایش  انجـام  جهـت  کـه  اسـت  الزامـی  .ندارنـد  بـادي  آنتـی  تیتـر  یـا  و اند نکرده

 عفونـت  کنتـرل  رابـط  تحویـل  و بـرده  جدیـد  بخـش  بـه  خـود  بـا  را بهداشـتی  پرونـده  بایـد  شوند می منتقل بخشی به بخشی از که پرسنلی
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 بـه  حتمـأ  دیگـر  بیمارسـتان  در کـار  بـه  شـروع  جهـت  بهداشـتی  پرونـده  نیـز  بیمارسـتان  از پرسـنل  خـروج  صـورت  در و دهند جدید بخش

 .شود تحویل آنان

 تیـغ  سرسـوزن،  نظیـر  برنـده  و تیـز  جسـم  هرگونـه  بـا  پرکوتـانئوس  دیـدگی  آسـیب  (پرسـنل  شـدن  Needle Stick ،صـورت  در -

 بـدن  مایعـات  و خـون  بـا  بـدن  دیـده  آسـیب  هـاي  بافـت  تمـاس  یـا  و .... و داروئـی  هـاي  ویـال  و ها آمپول شکسته هاي شیشه،  بیستوري

 :گیرد صورت زیر اقدامات لطفأ ...).و دهان داخل چشم نظیر مخاطها به بدن مایعات و ترشحات و خون شدن پاشیده یا و

 ـ خـونروي  بگذاریـد  صـابون،  مـایع  و آب بـا  تمـاس  محـل  یـا  زخـم  شستشـوي  -1  ودوشـیدن  فشـردن  از و شـود  انجـام  طبیعـی  صـورت  هب

  دهید قرار موضع در آب ضد مناسب پانسمان سپس فرمائید خودداري محل
 از و شـود  پرفشـارانجام  آب زیـادي  مقـادیر  بـا  موضـع  شستشـوي  چشـم  یـا  مخـاطی  غشـاهاي  بـه  خـون  یا ترشحات پاشیدن صورت در -2.

 .شود خودداري ها چشم مالش

  ).نیستند موثر(دنشو استفاده عفونی ضد جهت سپتیک آنتی هاي محلول از که شود دقت بالا مورد دو در -3
 .بالینی سوپروایزر به نبودن دسترس در صورت در و عفونت کنترل سوپروایزر به فوري گزارش -4

 ردف ـ خـون  سـی  سـی  10 تـا  5 باشـد  مـی  HCV,HIV,HBV از شـده  شـناخته  مـورد  و اسـت  مشـخص  )بیمـار (کـه منبـع   صورتی در -5

 و شـود  ارسـال  آزمایشـگاه  بـه  بـادي  آنتـی  تیترهـاي  انجـام  و بررسـی  جهـت و  شـده  گرفتـه  آزمـایش  درلولـه  لختـه  صـورت  بـه  تماس مورد
 .شود داده ارجاع مرکز عفونت کنترل تیم رئیس به سریعأ بعدي هاي گیري پی و اقدامات انجام جهت نیز فردموردتماس

 .شود تزریق ساعت 24 مدت ظرف حداکثر باید ایمونوگلوبولین قتزری به نیاز صورت در است ذکر به لازم -6

 مـورد  وفـرد  بیمـار  خـون  از سـی  سـی  10تـا  5 نیسـت  شـده  ثابـت  منبـع  آلـودگی  ولـی  اسـت  مشـخص )بیمـار (منبـع  کـه  صـورتی  در  -7

 ).باشد لخته ها نمونه(شود ارسال آزمایشگاه به بادي، آنتی تیترهاي انجام و بررسی جهت جداگانه آزمایش لوله دو در مواجهه

 جهـت  و شـده  گرفتـه  آزمـایش  لولـه  در تمـاس  مـورد  فـرد  خـون  از سـی  سـی  10تـا 5 فقـط  باشـد،  نامشخص  بیمار(منبع که صورتی در -8
 کنتـرل  تـیم  رئـیس  بـه  سـریعأ  تمـاس  مـورد  فـرد  و شـود  ارسـال  نمونـه  نیـز  بعـد  مـاه بعـد  6،3،1 مجددأ و شود ارسال آزمایشگاه به بررسی

 .ودش داده ارجاع عفونت

 چنـین  هـم  و باشـند  داشـته  خـود  بهداشـتی  درپرونـده  پرسـنل  کلیـه  اسـت  نیـاز  کـه  تیترهـائی  کـه  است ذکر به لازم پروتکل خاتمه در 9-

 لطفـأ   ,HCV Ab, HIV Ab ،HBS Ag، HBS Ab از گیـرد عبارتنـد   قـرار  بررسـی  مـورد  بایـد  شـدن  Needle Stick زمـان  در

 .کنند مراجعه مرکز آزمایشگاه به سریعأ اند نداده انجام را قفو هاي آزمایش کنون تا که پرسنلی شود دقت

 میلیـت،  مـوارد  )رالتـو  بـه  مشـکوك (دشـدی  یـا  کنتـرل  قابـل  غیـر  آبکـی  اسـهال  :تشـخیص  بـا  بیمـارانی  کردن بستري صورت در ضمن در -

 ، TB ، )زئونـوز (شـترك انسـان ودام  ، بیمـاري هـاي م    هـا  انـدام  حرکتـی  اخـتلال  نـوع  هـر  یـا  و گـراو  میاسـتنی  میوپـاتی،  انـواع  باره، گیلن
 بـه  سـریعأ  هامراتـب  عفونـت  و هـا  تـب  انـواع  ،)حـاد  شـل  فلـج  بـه  مشـکوك  مـوارد ( هیـداتیک  کیسـت  زونـا،  مرغـان،  آبلـه  پنومـونی،  ویـا 

   شود داده اطلاع مرکز بهداشتی رابط یا عفونت کنترلپرستار
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