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1.AMAÇ ve KAPSAM: Hastane genelinde ve çevresinde temizliğin sağlanması, temizlik 

faaliyetleri için bir yöntem belirlemek ve uygulamaktır. Süleyman Demirel Üniversitesi 

Araştırma Uygulama Hastanesinin tüm birimlerini ve çevresini kapsar. 

2.SORUMLULUK: Bu prosedürün uygulanmasının sorumluluğu Hastane Müdür Yardımcısı, 

Başhekim Yardımcısı, Servis Sorumlu Hemşireleri, Temizlik Şirket Müdürü ve Personellere 

aittir. 

3.TANIMLAR 

3.1.Düşük risk alanları: İdari birimler(ayniyat, satın alma, muhasebe, sicil, istatistik vb.) 

yemekhane, mutfak, toplantı salonu, toplantı salonu, steril olmayan destek alanlar (depolar,  

personel odaları, asansörler, evsel atık deposu) arşiv, teknik bölümler, çevre alanlar 

3.2.Orta risk alanları: Acil servis, Klinikler, poliklinik (muayene odaları, uygulama 

odaları)Laboratuvarlar (kan alma, kan merkezi, tüm laboratuarlar),endoskopi ünitesi, Radyoloji 

ünitesi,   eczane, morg, çamaşırhane, Ambulanslar,Kemoterapi Ünitesi 

3.3.Yüksek risk alanları: Ameliyathane, yoğun bakımlar, hemodiyaliz, izolasyon odaları, 

Sterilizasyon odası (steril destek alanları),anjio ünitesi, doğumhane, tıbbi atık deposu, kimyasal 

atık deposu 

4.FAALİYET AKIŞI 

4.1.TEMEL İLKELER: 

1. Temizlik temizden kirliye doğru yapılmalı.  

2. Hastanelerde zemin, tuvalet, duvar, banyo ve kapı kolu gibi düzenli olarak temizlenebilen ve 

enfeksiyon riski bulunmayan yüzeylerin dezenfeksiyonuna gerek yoktur. Bu bölgelerin 

temizliğinde su ve deterjan yeterlidir.  

3. Ameliyat odaları, yoğun bakım üniteleri, yanık ve organ nakli üniteleri gibi kritik alanların 

temizliğinde dezenfektan etkili kimyasal solüsyonlar kullanılmalıdır.  

4. Eğer mümkünse tüm bölümlerin temiz ve kirli malzemeleri ayrı odalarda muhafaza edilmeli.  

5. Zemin temizliği için asla kuru süpürge kullanılmamalı, mop  ile faraş kullanılmalıdır 

6. Temizlik hareketlilik başlamadan önce yapılmalıdır.  

7. Temizlik solüsyonu temizlenen bölgenin risk durumuna göre hazırlanır.  

8. Tüy bırakmayan temizlik bezleri kullanılmalıdır. 
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9. Tüm temizlik bezleri (paspas, mop, toz bezi, vb.) kirlendikçe değiştirilmeli, kirli bezle temizlik 

işlemine devam edilmemelidir. 

10. Gün sonunda tüm moplar ve temizlik bezleri mutlaka sıcak su ve deterjanla tercihen çamaşır 

makinasında (>60C) yıkanıp, durulanmalı ve kurutularak saklanmalıdır. Temizlik malzemeleri 

kova içinde ve ıslak bırakılmamalıdır.  

11. Kuru süpürme yapılmamalı, bakım amaçlı moplama esnasında mop önünde kontrol 

edilemeyecek kadar fazla kir/materyal birikimi var ise çekçek ve faraş ile alınmalıdır.  

12. Mop, temiz alanda “S” şeklinde, kirli alanda düz hat üzerinde hareket ettirilerek temizlik 

yapılmalıdır.  

13. Mop ile temizlik yapılarak ilerlenirken temizlenmemiş alan bırakılmamalıdır.  

14. Kirli mop ile temizlik yapılmamalıdır.  

15. Paspas kullanımında zemin ıslak bırakılmamalı, kurulama işlemi yapılmalı; kirlenme, kayma ve 

düşmeleri önlemek için uyarı levhaları konulmalıdır.  

16. Temizlikte kullanılan tüm ürünler üretici firma önerileri doğrultusunda kullanılmalıdır.  

17. Temizlik maddeleri ve dezenfektanlar birbirleriyle karıştırılmamalıdır.  

18. Temizlik/dezenfektan çözeltileri aşırı kirlendiğinde, 2–3 hasta odasında kullanımdan sonra, 

izolasyon odasında kullanımdan sonra, koruyucu izolasyon odasında kullanımdan önce 

değiştirilmelidir. 

19. Kirli çamaşır arabaları günde en az bir kez temizlenmeli ve dezenfekte edilmelidir.  

20. Banyo ve tuvaletlerin temizliği en sona bırakılır.  

21. Kullanılmayan musluk ve duş başlıklarından su 3-5 dakika akıtılır.  

22. Gerekli görülen durumlarda periyot beklenmeden temizlik yapılır.  
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HASTANE TEMİZLİĞİNDE KULLANILACAK KOVA VE BEZ RENKLERİ 
 

 (TUVALETTE KULLANILAN TEMİZLİK MALZEMELERİ HİÇBİR ALANDA KULLANILMAZ). 

 

Not: Kova ve Bez renkleri kurumun teminin ettiği malzemeye göre değiştiği durumlarda 

personele eğitim verilmektedir. 

Yoğun Bakım ve bazı özellikli birimlerde (endoskopi, radyasyon onkolojisi, 

ameliyethane)tek kullanımlık kompres kullanılmaktadır. 

      Kan ve vücut sıvıları döküldüğünde yapılacak temizlik: 

1. Bütün kan ve vücut sıvıları enfekte kabul edilmeli dökülme ve sıçramalarda temizlik güvenli 

bir şekilde yapılmalıdır.                                                                                                                                                  

2. Katı yüzeylerin üzerine damlayan veya sıçrayan sıvıların kağıt havlu ile kaba kirleri 

alınmalıdır. 

3. 1/10 luk sodyum hipoklorit solüsyonu (çamaşır suyu) veya klor tableti ile temizlenmeli ve 

temiz su ile durulanmalıdır. 

4. Kullanılan tüm malzemeler kırmızı atık torbasına konulmalıdır.  

5. İşlemi yapan personel kendini korumak için gömlek ve eldiven giymelidir.  

6. İşlem sonrası eller mutlaka yıkanmalıdır. 

Paspas yapılması: 

1. Eldiven, maske giyilir. 

2. Hasta odaları camlar açılarak havalandırılır. 

3. Nemli mob ile süpürme yapılır. 

Sarı Temizlik bezi ve sarı 

temizlik kovası 

Tuvalet (klozet ) hariç tüm ıslak alanlar ( banyo, duş, küvet, 

armatür vb.) 

Yeşil temizlik bezi ve yeşil 

temizlik kovası 

Mutfak Alanları .masa, etajer, yatak ve kenarları, cam önü, 

cam, tıbbi cihaz yüzeyleri, kapı kolları, mobilya 

 

Pembe temizlik bezi ve kırmızı 

temizlik kovası 

Doktor ve hemşire odaları, masa, etajer, cam önü, cam, kapı 

kapı kolları, mobilya 
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4. İki bölmeli olan silme kovasının, bir bölümüne duru su, diğer bölümüne yüzey temizleyicisi 

karıştırılmış sıcak su konur. 

5. Paspas; önce yüzey temizleyicili suda yıkanır, iyice sıkılır ve yerleri silme işlemi yapılır.  

6. Paspas kirlendikten sonra; önce duru suda yıkanır, sıkılır, daha sonra yüzey temizleyicili 

suda iyice yıkanıp sıkılarak silme işlemine devam edilir. 

7. 3 odada bir yeni su hazırlanır. 

8. Paspaslar çamaşır makinesinde yıkanır ve kurutma makinesinde kurutulur 

9. Paspas kovası deterjanlı su ve duru su ile yıkanır ters çevrilerek kurumaya bırakılır. 

10. Enfekte hasta odasının temizliğinden sonra paspas tıbbi atık torbasına atılmalıdır. Bu 

paspaslar imha edilir. 

4.2.RİSK ALANLARI:  

Orta ve düşük riskli bölümlerin temizliği; su ve deterjanla yapılmalıdır, dezenfektan 

kullanılmamalıdır. 

4.2.1.DÜŞÜK RİSK ALANLARI: İdari birimler(ayniyat, satın alma, muhasebe, sicil, istatistik 

vb.) yemekhane, mutfak, toplantı salonu, , steril olmayan destek alanlar (depolar,  personel 

odaları, asansörler, evsel atık deposu) arşiv, teknik bölümler, çevre alanlar 

1. Her bölümün temizliği o bölümde çalışan temizlik firması personeli tarafından yapılmalıdır.  

2. Personelin yaptığı temizlik işleri temizlik takip formu ile takip edilmelidir. 

3. Temizlik personeli temizlik öncesi steril olmayan eldiven kullanmalıdır. 

4. Öncelikle odalardaki çöpler tıbbi atık yönetimi prosedürüne uygun şekilde toplanmalıdır. 

5. Çöp kovaları görünür kir varlığında hemen, periyodik olarak da haftada bir kere yıkanıp 

durulanmalıdır. 

6. Camlar ve kapılar haftada bir, kapı tokmağı ve pencere kenarları her gün temizlenmelidir. 

7. Banyo, lavabo ve tuvaletler en az günde iki kez sıvı deterjan ile fırçalanarak 

temizlenmelidir. Bu bölümlerin temizliğinde kullanılan temizlik malzemeleri başka amaçla 

kesinlikle kullanılmamalıdır. 

8. Koridorlar ayrı paspasla, deterjanlı su veya yüzey temizleyicisi ile temizlenmeli ve 

kurulanmalıdır. 

9. Günün ilk saatleri ve gün sonunda koridorlara paspas uygulanmalıdır. Gün içinde gereken 

sıklıkta koridor temizliği yapılmalıdır. 
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10. Mutfakta yüzeyler ve yerler her sabah ve akşam su ve deterjanla temizlenmelidir. Ayrıca 

gün içinde kirlenme olduğunda bu işlem tekrarlanmalıdır. 

11. Yemek kapları otomatik makinalarda yıkanmalı, bulaşık makinesi yoksa bulaşıklar çok 

sıcak su ile yıkanmalıdır. 

12. Yemek hazırlanan platformlar günlük işlerden sonra hipokloritli dezenfektan ile silinmelidir. 

4.2.2.ORTA RİSK ALANLARI: Acil servis, Klinikler, poliklinik (muayene odaları, uygulama 

odaları) Laboratuvarlar (kan alma, kan merkezi, tüm laboratuarlar),yenidoğan üniteleri 

endoskopi ünitesi, Radyoloji ünitesi,   eczane, morg, çamaşırhane, Kemoterapi Ünitesi 

4.2.2.1 Acil Ünitesinin Temizliği: 

Hemşire ve Doktor Odalarının Temizliği: 

1.  Temizlik temiz bölgeden kirli bölgeye doğru yapılmalı, 

2.  Öncelikle odadaki çöpler uygun şekilde toplanmalı, 

3.  Her gün kapı, kapı çevresi ve kapı tokmağı silinmeli, 

4.  Telefon ahizeleri ve bilgisayar klavyeleri deterjanlı su ile temizlenip ve kurulanmalı, 

5.  Temizlikte su ve deterjan kullanılmalı. 

Müdahale Odalarının Temizliği: 

1.  Islak temizlik yöntemleri kullanılmalı, 

2. Temizlik temiz bölgeden (mikroorganizma yoğunluğu en düşük olan bölge) kirli bölgeye 

(mikroorganizma yoğunluğu yüksek olan bölge) doğru yapılmalıdır. 

3.  Acil ünitelerinde yer yüzey temizliğinde deterjan kullanılmalı, ortamda kan yada vücut 

çıktısı bulunduğunda 4.1.maddesine göre temizlenir. 

4. Çöp kovaları yıkanıp kurulanmalı ve uygun renkte poşet geçirilmeli, 

5.  Lavabolar günlük olarak deterjanlı su ile temizlenmeli, 

6.  Hasta sedyesi / yatağı ve çevresinde bulunan malzemeler günlük olarak deterjanla 

temizlenmeli, asla ıslak bırakılmamalı, mutlaka kurulanmalı, 

7. Gün içinde hasta değişimlerinde mutlaka hasta sedyesi / yatağı tekrar temizlenmeli, 

8. Paspaslar çamaşır makinesinde yıkanır ve kurutma makinesinde kurutulur. 

9. Pencere kenarlarının tozu günlük olarak alınmalı, Pencere camları her kirlendiğinde 

temizlenmeli, Her gün kapı, kapı çevresi ve kapı tokmağı silinmeli, 

10. Kullanılan moplar gün sonunda çamaşır makinesinde yıkanmalı, 
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11. Temizlik toz kaldırılmadan yapılmalı, 

12. Telefon ahizeleri ve bilgisayar klavyelerinde gözle görülür kir ve sekresyon varlığında 

deterjanlı su ile temizlenip ve kurulanması gerekmektedir.  

13. Yatak perdelerinde gözle görülür bir kirlenme olduğunda veya her 3 ayda bir yıkanmalıdır. 

14. Acil ünitesinin duvarları 6 ayda bir temizlenmeli, kontaminasyon olmadığı sürece 

dezenfeksiyon yapılmamalı, temizlik sonrası duvarlar ıslak bırakılmamalı. 

4.2.2.2 Klinikler: 

Hemşire ve Doktor Odalarının Temizliği: 

1. Temizlik personeli temizlik öncesi eldiven giymelidir.  

2. Öncelikle odadaki çöpler toplanır.  

3. Oda zeminindeki kaba kirler toz kaldırılmadan mop ile toplanmalıdır.  

4. Temizlik temiz alandan kirli alana doğru yapılmalıdır.  

5. Kapı, kapı tokmağı, masa vb. bütün alanlar her gün silinmelidir.  

6. Temizlik için su ve deterjan yeterlidir. Herhangi bir dezenfektan kullanmaya gerek yoktur.  

Hasta Odalarının Temizliği:  

1. Öncelikle odadaki çöpler toplanır.  

2. Oda zeminindeki kaba kirler toz kaldırılmadan mop  ve faraş ile toplanmalıdır.  

3. Çöp kovaları yıkanıp kurulanmalı ve mavi poşet geçirilmelidir.  

4. Temizlik için su ve deterjan yeterlidir.  

5. Lavabolar günlük olarak deterjan vb. temizlik maddesiyle temizlenmelidir.  

6. Hasta yatağı, etejer, sandalye ve yemek masası deterjanlı su ile her gün temizlenmelidir.  

7. Pencere kenarlarının tozu günlük olarak alınmalıdır. Kapı, kapı tokmağı, masa vb. bütün 

alanlar her gün silinmelidir.  

Banyo ve Duşların Temizliği: 

1. Banyo ve duş kaba kirlerinden arındırılır. 

2. Lavabo ve kenarları uygun kimyasalla temizlenmelidir.  

3. Duş ve küvet temizliğinde önce fayanslar silinmeli ve daha sonra musluk ve duş teknesi 

silinmelidir.  

4. Zemin en son temizlenmelidir.  

Tuvalet Temizliği: 
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1. Önce sifon çekilmelidir.  

2. Klozet içerisi WC temizleyicisi dökülerek tuvalet fırçası ile fırçalanmalıdır.  

3. Klozet kapağı ve etrafı ayrı bir sünger ile temizlenip durulanmalıdır.  

4. Tuvalet zemini en son temizlenmelidir.  

Zemin ve Koridor Temizliği: 

1. Koridorlar deterjanlı su ile temizlenmelidir.  

2. Bu alanların temizliğinde dezenfektan maddesi kesinlikle kullanılmamalıdır. Çünkü dirençli 

mikroorganizmaların gelişmesine ve önemli bir ekonomik kayba neden olur.   

3. Güvenli bir temizlikte doğru yöntem, doğru madde, doğru zaman ve doğru oranlarda 

kullanılmadır.  

4. Paspaslar çamaşır makinesinde yıkanır ve kurutma makinesinde kurutulur. 

4.2.2.3 Laboratuarların temizliğinde: 

1. Özel alanlar ve özel durumlar dışında döşeme, duvar, tuvalet ve yerlerin kimyasal 

dezenfeksiyonu gereksiz olup, su ve deterjanlar yeterli olmaktadır. 

2. Laboratuarlarda özel dezenfeksiyon gerektiren alan ve gereçler; güvenlik kabinleri, 

bankolar, pipetörler, mikroskop ve diğer özel gereçlerdir.  

3. Özel alan ve gereçlerin dezenfeksiyonunda dezenfektanlar kullanılmalıdır. 

4.2.2.4 Yenidoğan Ünitelerinin Temizliği: 

Küvözler her gün sabunlu su ile silinmeli, en az haftada bir ya da her bebek değişiminde 

dezenfekte edilmelidir. 

Yenidoğan ünitelerinde fenol bileşikleri kullanılmamalıdır. Kullanılacaksa üretici firma önerisi 

doğrultusunda sulandırılmalı ve bol su ile çalkalanmalıdır. 

Yatakların yüzeyindeki bütünlük bozulmuşsa varsa yenisi ile değiştirilmelidir. 

4.2.2.5 Radyoloji Biriminin Temizliği 

1. Temizliğe başlamadan önce odalar havalandırılır. 

2. Oda zeminindeki kaba kirler mop ile temizlenir.  

3. Yerler ve koridorlar temiz alandan kirli alana doğru, sabah ve akşam olmak üzere günde iki 

kez, gerektiğinde daha sık deterjanlı su ile veya düşük düzey dezenfektan ile (1/100 çamaşır 

suyu) silinir. 

4. Kapı ve camlar haftada bir gerektiğinde daha sık su ve deterjan ile silinir. 
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5. Kapı kolları her gün deterjanlı su veya 1/100 çamaşır suyu ile silinir ve kurulanır. 

 4.2.2.6 İnvaziv Girişim Odaları: (Sistoskopi,  Endoskopi, Kolonoskopi, ERCP) Temizliği:      

1. Oda temizliğini toz kalkmayacak şekilde ve her zaman temiz alandan kirli alana doğru 

yapılır. 

2. Oda zemininde mop ve faraş kullanılır. 

3. Non Steril Eldiven giyilir. 

4. Çöpleri günde en az iki kere "Atık Yönetimi Prosedürü" göre toplanır. 

5. Çöp kovasına atık türüne göre belirlenen çöp poşetini geçirin  

6. Çöp kovalarını görünür kir varlığında hemen, periyodik olarak da haftada bir kere yıkayıp 

durulanır. 

7. Zemini mop ve faraşla kaba kirden arındırılır. 

8. Tüm yüzeyleri (Cam, kapı, kapı tokmağı, pencere önleri, radyatörler, yemek masası, 

9. sandalye, hasta yatağı, etajer vb.) ve zemini birime ayrılmış bez ve paspası kullanarak 

deterjanlı su ile silip, kurulanır.  

10. Enfeksiyon için, 1/100’lük sodyum hipoklorit (çamaşır suyu, bir litre suya 10 cc)) 

hazırlanmış solüsyon ile temizlenir. 

11. Kovalardaki suyu boşaltınız, eldivenleri, bezleri ve paspası temizleyiniz. 

12. Kan ve vücut sıvıları ile kirlenme olan durumlarda 4,1 maddeye göre temizlik yapınız. 

13. Temizlik bittikten sonra ellerinizi mutlaka yıkayınız 

4.2.2.7 Eczane Temizliğinde: 

1. Oda temizliğini toz kalkmayacak şekilde ve her zaman temiz alandan kirli alana doğru 

yapılır. 

2. Eldiven  giyilir. 

3. Çöpler günde en az iki kere "Atık Yönetimi Talimatına" göre toplanır. 

4. Çöp kovasına atık türüne göre belirlenen çöp poşetini geçirilir.  

5. Çöp kovalarını görünür kir varlığında hemen, periyodik olarak da haftada bir kere yıkanır, 

durulanır. 

6. Zemini mop ve faraşla kaba kirden arındırılır.. 

7. Tüm yüzeyleri (Cam, kapı, kapı tokmağı, pencere önleri, radyatörler, yemek masası, 
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8. sandalye, hasta yatağı, etajer vb.) ve zemini birime ayrılmış bez ve paspası kullanarak 

deterjanlı su ile silip, kurulanır.  

4.2.2.8 Morg Temizliğinde: 

1. Zemin temizliği mopla süpürülür, deterjanlı su ile paspaslanır. Morg dolabının iç ve dış 

temizliği temizlik görevlisi tarafından her cenaze sonrası ve her hafta deterjanla silinerek 

yapılır. 

2. Cenazelerin yıkandığı masanın temizliği cenaze öncesi –sonrası ve her hafta deterjanla 

silinerek yapılır. 

3. Ayın sonunda yapılan temizlikte duvarlar da deterjanla silinmelidir. 

4. Tüm temizlik işlemlerinde, cenazenin yıkanması ve transportu sırasında ilgili personel 

eldiven kullanılmalı, eldiveni çıkardıktan sonra ellerini yıkamalıdır. 

5. Cenazenin enfekte olduğu bildirilmişse personel tüm işlemler sırasında eldiven, maske, 

koruyucu önlük giymeli, gerekirse koruyucu gözlük takmalı ve temizliğin tamamı yer yüzey 

dezenfektanları ile yapılır. 

4.2.2.9 Çamaşırhane Temizligi 

1. Her gün kirli çamaşırlar gelip makinaya atıldıktan sonra 1/100 lük çamaşır suyu 

solusyonuile yerler silinir. 

2. Günlük kapı kolları silinir. 

3. Ayda bir duvar, kapı ve camlar silinir. 

4. Çamaşır makinalarının temizlik ve bakımı ilgili talimata göre yapılır. 

4.2.3.YÜKSEK RİSK ALANLARI: Ameliyathane, yoğun bakımlar, hemodiyaliz, izolasyon 

odaları, Sterilizasyon odası (steril destek alanları),anjio ünitesi, doğumhane, tıbbi atık deposu, 

kimyasal atık deposu 

Ameliyathane temizliği: 

Temel İlkeler: 

Ameliyathane temizliğinde görevli temizlik personeli bu konuda eğitim almış olmalıdır.  

1. Ameliyathane temizliğinde ameliyat odasındaki görevli (sirküle) hemşire, işlemlerin ve 

ameliyatlar arası temizliğin yapılmasını sağlar ve denetler.  

2. Ameliyathanelerde kullanılacak temizlik kovaları ve paspasların her ameliyat odası için ayrı 

olması sağlanmalıdır.  
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3. Ameliyathanede kullanılacak temizlik ekipmanı ve malzemelerin depolandığı, temiz ve kirliler 

için ayrı yerleri olan bir birim oluşturulmalı ve bu birimde paspas ve kovalar temizlenmiş ve 

kurutulmuş şekilde saklanmalıdır.  

4. Temizlik solüsyonları her oda için ayrı hazırlanmalı ve hazırlanan solüsyonlar sık sık 

değiştirilmelidir.  

5. Özellikli ameliyat araç ve gereçlerinin temizliği o aleti kullanan ekibin gözetimi ve 

denetiminde yapılmalıdır.  

A- Günün İlk Ameliyatı Yapılmadan Önce: 

1. Tüm aletlerin, eşyaların ve lambaların tozu nemli bezle alınır.  

2. Lambaların reflektör alanları temizlenir.  

3. Oda zemini ıslak paspasla temizlenir.  

B-Ameliyat Aralarında Oda Temizliği:  

Görevli temizlik personeli uygun kıyafet giymiş olarak (maske, eldiven, önlük, bone) temizliğe 

başlar.  

1. Ameliyat odasının temizliği mutlaka temizden kirliye doğru yapılır.  

2. Kullanılmış tüm örtüler sirküle hemşire tarafından içleri kontrol edilerek kirli çamaşır toplama 

kaplarına atılır ve odadan dışarıya alınır.  

3. Ameliyatta kullanılan tüm çöpler kırmızı atık torbalarına konarak uzaklaştırılır.  

4. Kirli kompresler ve diğer atıklar dikkatle elden geçirilerek çöp kovasına atılır. 

5. Kesici/delici atıklar mutlaka özel plastik toplama kapları içine atılır.  

6. Çöp kovalarının poşetleri her ameliyattan sonra değiştirilir.  

7. Ameliyat masası ve yakın çevresi (ventilasyon cihazı, lamba vs.) dezenfektan solüsyon silinir.  

8. Oda zemini ıslak paspasla temizlenir. Hasta çıkartıları ile kirlenmiş alan varsa temizlendikten 

sonra 1/10 çamaşır suyu ile dezenfeksiyon yapılır.  

9. Temizlik için kullanılan solüsyonlar her ameliyattan sonra değiştirilir.  

C- Günün sonunda Temizlik(Ameliyatlar Bittikten Sonra) 

1. Her bölümün ameliyatları farklı saatlerde bittiği için gün sonunda yapılacak olan temizlik her 

ameliyat odası için ayrı ayrı yapılır.  

2. Odadaki tüm taşınabilir aletler dışarı çıkarılır.  

3. Lambalar, dolaplar vb aletler dezenfektan solüsyonlarla silinir. 
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4. Yerler ıslak vakum uygulanarak veya ıslak paspas ile deterjanla temizlenir ve sonrasında 

dezenfekte edilir.  

5. Oda dışına çıkarılan malzemelerin yüzey ve tekerlekleri dezenfektan ile silinerek içeriye 

alınır.  

6. Havalandırma filtrelerinin dış yüzeyleri gün sonunda dezenfektanla silinir. 

7. Cerrahi el yıkama lavaboları yıkanır, çamaşır suyu ile dezenfekte edilir, kurutulur.  

8. Hasta nakil sedyeleri gün sonunda dezenfekte edilir.  

9. Temizlikte kullanılan paspaslar kesinlikle ıslak bırakılmayacak şekilde kurutulmaya bırakılır.  

D. HaftalıkTemizlik  

1. Tüm taşınabilir aletler dışarı çıkarılır, temizlik sonunda yüzey ve tekerleri dezenfekte edilerek 

içeri alınır.  

2. Temizlik solüsyonları her oda için ayrı olarak işlem öncesi hazırlanır.  

3. Hareketli veya sabit lambalar dezenfektan solüsyonla temizlenir. 

4. Kapı, kapı kolları, cam araları, menteşeler, raflar, prizler gibi tüm yüzeyler temizlenip 

kurulanır.  

5. Duvarlar su ve deterjanla yıkanır, tavanlar silinir.  

6. Zemin su ve deterjanla yıkanır, temizlik sonrasında dezenfekte edilir.  

7. Ameliyat masasının tüm yüzeyleri, aspiratör, askılar, oksijen tanklarının hortumları, kovalar, 

dolaplar.. gibi aletler yıkanır, dezenfekte edilir, kurulanır.  

E. Kan ve vücut Sıvıları Döküldüğünde yapılacak Temizlik  

1. Katı yüzeylerin üzerine damlayan ya da sıçrayan sıvıların kağıt havlu ile kaba kiri alınır.  

2. 1/10’luk çamaşır suyu ile temizlenir ve temiz su ile durulanır. 

F. Koridor ve Ofis Temizliği (Dr. odaları, depolar, kafeterya, dinlenme odaları )  

1. Günün ilk saatleri ve gün sonunda koridorlara ıslak vakum uygulanır. Gün içerisinde gereken 

sıklıkta koridor temizliği yapılır.  

2. Bu alanların temizliğinde dezenfektan kullanımına gerek yoktur. Temizlik için su ve deterjan 

kullanılması yeterlidir.  

3. Çöp kovaları boşaltılır ve temizlenir. Bu alandaki çöp kovalarına mavi renkteki atık torbaları 

yerleştirilir.  
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H. Dezenfektan Solüsyonunun Hazırlanması: 

1. Oda temizliği için 1/100 ‘lük çamaşır suyunun kullanımı (1 litre suya 10cc).  

2. Kan ve vücut sıvısı dökülmüş ise 1/10’luk çamaşır suyunun kullanımı (1 litre suya 100cc) 

I. Klor Tablet Kullanılacaksa: 

1. Oda temizliği için 500ppm 

2. Kan ve vücut sıvıları için 5000ppm 

3. Paspas ve temizlik bezleri için 1/10 luk çamaşır suyu içerisinde 20 dk bekletilip durulanarak 

kurumaya bırakılır.  

Klor Dezenfektan Kullanımında Dikkat Edilmesi Gereken Noktalar:  

1. Solüsyon temizlenen bölgeye uygun konsantrasyonda hazırlanmalıdır.  

2. Solüsyonun etki edeceği süre iyi bilinmelidir.  

3. Solüsyon işlemden hemen önce hazırlanmalıdır.  

4. Kullanılan solüsyon başka bir solüsyonla karıştırılmamalıdır  

Yoğun Bakım Ünitesinin temizliği: 

1. Yoğun Bakım Ünitesinin yüzeyleri her şifte en az iki kere, bütün alanı kapsayacak şekilde 

düzenli olarak, kirlendikçe ve hasta taburcu olduğunda temizlenmelidir.. 

2. Hazırlanan solüsyonlar kirlendikçe ve izolasyon odalarında kullanımdan sonra 

değiştirilmelidir. 

3. Hasta bakım alanındaki çok dokunulan yüzeyler (örneğin; kapı kolları, yatak kenarlıkları, 

ışık düğmeleri, paravanların kenarları, başucu masaları, koltuk değnekleri, mobilyalar, 

telefon, bilgisayarlar, tansiyon aleti kılıfları, EKG kabloları vs.) el temasının az olduğu 

yüzeylere oranla daha sık temizlenmeli (en az günde bir kez) ve dezenfekte edilmelidir. 

Hastalar arasında da deterjan ve dezenfektanla temizlenmelidir. 

4. Seyrek el temasına maruz kalan yatay yüzeyler (örneğin; pencere kenarlıkları ve sert zemin 

kaplamaları) düzenli şekilde, kirlenme veya sıçrama olduğu zaman, hasta taburcu olduğu 

zaman temizlenmelidir 

5. Duvarlar, jaluziler ve pencere perdelerinin temizliği kirlilik gözle görülür olduğu zaman 

deterjanlarla yapılmalıdır. 

6. İzolasyon odası günde en az bir kez deterjan ve dezenfektanlı solüsyon ile temizlenmelidir. 

Temizlik personeli maske, önlük, eldiven, galoş ve bone kullanmalıdır. 
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İzolasyon Odalarının Temizliği: 

Temel İlkeler: 

1. Sıkı temas izolasyonu uygulanan hasta odalarının yer, duvar, masa gibi yüzeyleri görünür 

kir olmayacak şekilde genel temizlik için üretilmiş olan EPA onaylı deterjan ile yapılır daha 

sonra 1/100 lük çamaşır suyu konularak hazırlanan solüsyonla dezenfekte edilir. 

2. Kritik olmayan tıbbi malzemelerin yüzey temizliği deterjanla yapılır. 

3. Hastaların kullanım alanı olmayan bölgelerde yüzeylerin su ve deterjanla temizlenmesi 

yeterlidir. 

4. Kapı kolu, karyola kenarları gibi sık temas edilen yüzeyleri ve hasta tuvaletleri çevresindeki 

alanlar, az dokunulan yerlere göre daha sık temizlenir. 

5. Paspas ve temizlik bezleri kullanıldıktan sonra yıkanır, kurumaya bırakılır. 

6. VRE, MRSA, Esbl pozitif, panrezistan Pseudomonas Aeruginosa gibi çoklu dirençli 

mikroorganizmaların bulunduğu hasta odalarının temizliğine ve dezenfeksiyonuna özel 

dikkat gösterilir. 

7. Dezenfeksiyon için sodyum hipoklorit içerikli solüsyon ( çamaşır suyu, klor tablet ) veya 

EPA onaylı yüzey dezenfektanı kullanılır. 

8. Hasta araç ve gereçleri mümkünse ayrı olmalıdır. Başka hastalara kullanılacak ise 

dezenfekte edilir ya da steril edilir. 

9. Solunum ve damlacık izolasyonu gereken hastaların çıkışını mümkün oldukça kısıtlanır ve 

hastaya zorunluluk halinde maske takılır.  

10. Bu odalarda kullanılan temizlik malzemeleri başka bir alanda kullanılmaz. 

11. Hastanın taburculuğunu takiben hasta odası, tuvalet ve banyo gibi tüm yüzeyler temizlenip 

1/10 luk oranında çamaşır suyu hazırlanan solüsyonla dezenfekte edilir. 

12. Kan, vücut sıvıları, sekresyonlar, mukoz membranlar, bütünlüğü bozulmuş deri, kontamine 

olmuş eşya veya çevre yüzeylerine temasta ve invaziv girişimlerde infeksiyon geçiş riskini  

azaltmak amacıyla eldiven kullanılır. 

Sterilizasyon Ünitesinin Temizliği: 

Steril Depo : 

1. Temizlik için depoda malzemenin en az olduğu zaman seçilir. 

2. Steril depo günde bir kez temizlenir,gerekli görüldüğünde temizlik tekrarlanır. 
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3. Temizlik sırasında ıslandığından, nemlendiğinden şüphe duyulan paket varsa derhal açılarak 

paketleme odasına gönderilir ve sterilizasyonu sağlanır. 

Kirli odası : 

1. Kirli odanın temizliğinde kullanılan temizlik ekipmanı başka hiçbir odanın temizliğinde 

kullanılmaz. 

2. Gündüz ve akşam vardiyasında olacak şekilde 2 defa temizlenir, yere dökülen damlayan sıvı 

olursa veya yer kirlendiyse, aralarda tekrar temizlik yapılır. 

3. Duvarlar her gün, lavabo ve tezgahlar her sabah ve kirlendikçe temizlenir.   

Paketleme Odası : 

1. Paketleme odasının temizleme sıklığı ve prensipleri steril oda ile aynıdır. 

2. Alet hazırlık tezgahları her sabah silinir. 

Anjio Ünitesinin Temizliği:  

Temel İlkeler :     

1. Anjio Ünitesinin yüzeyleri her gün en az iki kere, bütün alanı kapsayacak şekilde  düzenli 

olarak, kirlendikçe ve hasta değişiminde temizlenmelidir 1/10 çamaşır suyu)  ile hazırlanan 

solüsyonla dezenfekte edilir. 

2. Anjio odasının temizliği, temiz alandan kirli alana doğru yapılır. 

3. Temizlik amacıyla fırça kullanılmaz. 

4. Seyrek el temasına maruz kalan yatay yüzeyler (örneğin; pencere kenarlıkları ve sert    

zemin kaplamaları) düzenli şekilde, haftada bir kez, kirlenme ya da sıçrama olduğu zaman, 

hasta değişimi beklenmeden 4.1. maddeye göre temizlenir. 

5. Duvarlar, pencere ve perdelerinin temizliği ayda bir kez  kirlilik gözle görülür olduğu  

zaman su ve deterjanla yapılır.  

6. Temizlik personeli gereğinde maske, önlük, eldiven,  galoş bone kullanır. 

Anjio Vakası Alınmadan Önce: 

1. Tüm aletler,  eşyalar ve lambalar tüy bırakmayan nemli bezle silinir. 

2. Lambaların reflektör alanları silinir. 

3. Oda zemini su ve deterjanla yıkanmış paspasla temizlenir. Daha sonra tüm yüzeyle temas 

edecek 1/10 çamaşır suyu ile hazırlanan solüsyonla dezenfekte edilir. 
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4. Tıbbi atıklar uygun şekilde ortamdan uzaklaştırılır. (Anjioda kullanılan tüm atıklar, tıbbi atık  

torbasına konur.) 

5. Çöp kovaları gün sonunda veya kirlilik oldukça mutlaka dezenfekte edilir. 

6. Kirli kompreslerin araları  kontrol edilerek(cerrahi aletler olabilir) çamaşır sepetine atılır. 

7. Çöp kovalarının torbaları her ameliyattan sonra değiştirilir, ağzı bağlanarak ana çöp 

bidonuna taşınır. 

Vaka aralarında: 

1. Anjio odasında temizlik yapılmadan bir sonraki hasta içeri alınmaz. 

2. Müdahale sırasında yere düşen materyaller dışarı alınır.Ameliyat masası, yerler, kan ve 

vücut sıvısı ile kirlenmişse 4.1 maddesine göre temizliği yapılır.  

3. Öncelikle kan ve vücut sıvıları ile kirlenmiş yüzeyler organik materyalden arındırılıp 1/10 

luk   çamaşır suyu koyularak hazırlanmış solüsyonla dezenfekte edilir. 

4. Ameliyathane lambaları her ameliyattan sonra dezenfektanla silinir. 

5. Yerde kalan diğer atıklar mop  ve faraş ile uzaklaştırılır. fırça ve süpürge kullanılmaz.  

6. Oda zemini uygun dezenfektan solüsyonla paspaslanır ve kurulanır. 

7. Temizlik ve dezenfeksiyon için kullanılan solüsyonlar her anjiodan sonra değiştirilir.  

8. Yeni vakaya başlamadan önce odada bulunan monitör, anestezi cihazı, hasta masası v.b. 

yüzeyler yüzey dezenfektanı ile dezenfekte edilir. 

9. Transpak(basınç seti)her hastaya ayrı sedye örtüsü ve ekipmanlar kullanılır. 

Gün sonunda temizlik: 

1. Oda dışına çıkarılan tüm malzemelerin yüzey ve tekerleri temizlenip dezenfekte edilerek 

odaya yerleştirilir. 

2. Cerrahi el yıkama lavaboları önce sıvı deterjan veya ovma maddesi ile temizlenir, 1/10 

çamaşır suyu ile dezenfekte edilir. 

3. Vücut sıvı/salgılarının döküldüğü lavabolar önce sıvı deterjan veya ovma maddesi ile 

temizlenmeli, 1/10 çamaşır suyu dezenfekte edilir. 

4. Gün sonunda tüm konteynırlar 1/10 çamaşır suyu dezenfekte edilir. 

5. Cerrahi Yara Sınıflamasına göre “Kontamine” veya “Kirli-infekte” sınıfına giren 

ameliyatlardan sonra (gazlıgangren dahil), Hepatit B, Hepatit C veya HIV ile infekte 
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hastaların müdahalelerinden sonra diğer vakalardan ayrı özel temizlik yapılmaz, anjio odası 

kapatılmaz. 

Haftalık temizlik: 

1. Taşınabilir eşyalar, yerler, duvarlar, malzeme alınan tüm üniteler, anjio girişi, kirli 

malzemenin taşındığı alanlar, depolar önce su ve deterjan ile temizlenmeli, 1/10 çamaşır 

suyu ile  silinir.  

2. Temizlik malzemeleri her oda için ayrı olur. 

3. Temizlik solüsyonları her oda için ayrı olarak işlemden hemen önce hazırlanır.  

Doğumhane Temizliği: 

1. Temizlik temiz alandan kirli alana doğru,  hasta bölgeleri,  hasta bölgesinin yanındaki 

alanlar ve daha sonra koridorlar temizlenecek şekilde yapılmalıdır.  

2. Temizlikten sorumlu personel kendisini direkt temastan koruyacak malzemeleri  

3. (maske, önlük, eldiven ) kullanmalıdır.  

4. Temizlik solüsyonu temizlenecek bölgenin risk durumuna göre hazırlanmalıdır. 

5. Temizlenecek bölgeye göre kova ve bez rengi belirlemelidir.  

6. Temizlik maddeleri ve dezenfektanlar birbiri ile karıştırılmamalıdır.  

7. Hazırlanan solüsyonlar kirlendikçe ve izolasyon odalarında kullanımdan sonra 

değiştirilmelidir.  

8. Yüzey kan, vücut sıvı ve salgıları ile kontamine olmuşsa ilk önce kirli alan kağıt havlu vs. 

ile lokal olarak temizlenir.  1/10 çamaşır suyu ile dezenfekte edilir. 

9. Yüksek riskli alanlarda önce deterjanlı su ile temizlik yapılır sonra dezenfektan  solüsyonu 

ile temizlik yapılır.  

10. Çift kovalı-  presli paspas arabasının mavi kovasında temiz deterjanlı/ dezenfektanlı su, 

kırmızı kovada durulama suyu bulunur.  

11. Masa, etajer, düz metal yüzeyler, klor tabletli solüsyonla temizlenir, klor tabletle 

temizlenemeyen hassas yüzeyler ve ellerin rahat ulaşamadığı yerler alkol içerikli hızlı yüzey 

dezenfektanı püskürtülerek temizlenir.  

12. Tuvaletler en son temizlenir.  


