Guincel Gastroenteroloji

Fujinon’un
Turk doktor
hemsirelere
bildirisi

Irmgard FELGENTREF, FUJINON

Endoskop nedir?

Sozclik anlami1 mide, barsak veya viicudun
herhangi bir bélumtindeki “boslugu gozle-
mek” olarak degerlendirilebilir.

iki tip endoskop tip alaninda kullanilmakta-
dir.

Laparoskop, Artroskop, Rektoskop gibi bii-
kiilmez (rigid) tipte olanlar ve gastroskop, ko-
lonoskop, duodenoskop gibi alt gruplara ay-
rilmis biikulebilir (flexible) fiberskop ve vido-
endoskoplar.

Endoskopun tarihi

ik kez 1807°’de mum 15181 ile aydinlatilmis bir
laringoskop kullanan Bozzini ile baslayan
endoskopun uzun 6yktst 1853’'de Desorme-
ux'un alkol ve terebentin karisim ile aydin-
latilan bir lamba kullanarak tretra ve la-
rinks incelemesi ile stirmustir. iEndoskop”
terimi ilk kez o déonemde kullamlmstir.

Endoskoplarin yapisi

Tam, eksiksiz bir muayene i¢in endoskoplar-
da hava/su kanali, aspirasyon kanali gibi
bir¢ok kanal ve 6zellik bir araya getirilmistir.
Skopu olusturan diger parcalar arasinda go-
rantt lifleri veya ced-gip, 151k iletici béltimler
ve ibukulebilir kismin” hareketini saglayan
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ve
sunus

mekanizma sayilabilir. Endoskopun dis yii-
zeyine politiretandan olugan siyah renkli 6zel
bir kaplama sarlmistir.

Fiber ve videoendoskoplar arasindaki
farklar

iki tip endoskop arasindaki en biiyiik fark
gorunti netligindedir.

Fiberskop resim basina 3000’le 40.000 fiber-
piksel gorunta verir.

Fujinon videoskop goriintiisii ise180.000'le
410.000 piksel dtizeyindedir.

Renkli chip teknolojisi ile 200 serisinde
270.000, 400/410 serilerinde 410.000 piksel
goruntti saglanmaktadir.

300/310 serilerinde monokrom chip teknolo-
jisi ile 180.000-240.000 piksel gériintti alin-
maktadir.

Endoskop omrii

Aletin 6mri birgok faktére baghdir. Ozellikle
tedavi amach girisimler, doktor ve hemsire-
nin yaklasimi endoskopun uzun veya Kkisa
omurli olmasini belirler.

Endoskopi odasinin tasarimi

Endoskopi tnitesinde; hasta yatagi, hareket
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edebilir ozellikteki endoskop tasiyicisi, moni-
tér tasiyicis1 veya birlestirilmis endos-
kop/monitér sistemi tasiyicisina yetecek 61-
ctide yer bulunmaldir.

Endoskoplarin korunabilmesi i¢in askilar ve
0zel dolaplar bulundurulmahdir.

Miunih’te Rechts der Isar tiniversite hastane-
si endoskopi unitesi, modern bir tinite ola-
rak gosterilebilir. Bu tnitede her sey tavan
kismina asilmis, tasiyicilar dahil hicbir sey
zeminde bulunmamaktadir.

ONEMLI UYARILAR

Endoskop

o Dtz bir sekilde asili olarak tutulmayi

o Dikkatli olunmasim

¢ Ozenli olunmasim

o Ustiin kalite onayl temizlik/dezenfeksi-
yon soliisyonlarini

o Kaliteli aksesuarlan

o Hava kacak testini

e Yag veya parafin icermeyen kayganlasti-
ric1 maddeleri

e Fujinon servisini

o Orjinal yedek parcalar

o Dezenfeksiyon kaplarnnin buiytik olmasi-
ni

o Basin¢h temiz havayl

e Durulama igin steril su kullanilmasin
sever

Temizlik ve Dezenfeksiyon

5 temel basamakta gerceklestirilen hijyenik
suire¢ buytk 6nem tasir.

A) Manuel islem
« statik olarak bir siringa ile
» dinamik olarak otomatik temizleyici ile

B) Otomatik islem

o kimyasal

o kemo-termal

e Temizlik ve dezenfeksiyon soltisyonu
o Temizlik soltisyonlar:
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GIGASEPT FF %1 ve GIGASEPT FF %3-10

S&M LABOR liquid %1 ve GIGASEPT FF %3-10
BODEPHEN liquid %1 ve KOHRSOLIN I.D. %4-10
SEKUSEPT FORTE %1 ve SEKUSEPT FORTE %1.5
Dezenfelksiyon

CIDEX Seyreltilmemis

GIGASEPT FF % 3-10

GIGASEPT % 3-10

KOHRSOLIN ID % 4-10

SEKUSEPT % 2

SEKUSEPT EXTRA % 2

HELIPUR H PLUS Uretici aciklamal yesil so-
Itisyon

Son olarak bir 6nemli uyart daha;

Endoskopunuzu korumak icin E.S.G.E.
temizleme ve dezenfeksiyon kilavuzuna
bakin.

“HIJYENIK SUREC”

5 TEMEL BASAMAK

o On yikama ve calistinir durumda tutma
o Hava kacak testinin yapilmasi

¢ Yikama ve durulama

o Dezenfeksiyon ve durulama

o Kurulama ve fonksiyon kontrolt

Eldivenler her zaman giyilmeli!

Islemler her zaman yukarida belirlenen sira-
ya gore yapilmahdir.

“Manual Islem*
MANUEL TEMIZLIKTEN SONRA

statik dezenfeksiyon

dinamik dezenfeksiyon

(-) Standardizasyon yapilamaz.

(-) Dekontaminasyon sonuclar: giivenli degil-
dir.

(-) Personel ve hastalar icin infeksiyon riski
yuksektir.

(+) Dusuk gider.
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“Otomatik islem”
YIKAYICI-DEZENFEKTORLER

kimyasal

kemo-termal

(+) Islemin standardizasyonu yapilabilir.

(+) Personele tist diizeyde koruma saglar.

(+) En iyi dekontaminasyon sonugclar1 alinir.

(-) Yuksek gider.
(-) Kimyasal madde/ su / enerji tiiketimi.
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ONEMLI UYARILAR 3

Endoskop

e Gazi

e X-1S1NIN1

e Asir1 nemi

e Yuksek 1silari

o Dustik 1silan

e Tozu

e Onaylanmamis kimyasal maddeleri

o Silikon spreyini

e Yag veya parafin iceren kayganlastiric
maddeleri ‘

¢ Tasima cantasim

e Telash kullanim

e Arizal aksesuarlan

Sevimez
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E.S.G.E. KILAVUZU

(E.S.G.E. : Avrupa Gastro-Intestinal Endos-
kopi Birligi)

GASTROINTESTINAL ENDOSKOPIDE TE-
MiZLIiK ve DEZENFEKSIYON

Diagnostik veya terapoétik endoskopi uygula-
nacak hastalara, enfeksiyon bulastirma ve
yeterince yikanmanus aletlerin tizerinde ka-
lan kimyasal maddelerden zarar gérme riski
tasimayan muayene ve tedavi hizmeti sunul-
malidir. Bu kilavuz endoskopik islemler sira-
sinda kullanilan endoskop ve aksesuarlari-
nin temizlik ve dezenfeksiyonunda ESGE ta-
rafindan yayinlanan bir dizi rehberin ilk bo-
limiinti olusturmaktadir. Rehberin amaci
hastane, 6zel klinik veya muayenehanelerde
uygulanan endoskopik islemlerden sonra uy-
gulanacak temizlik ve dezenfeksiyon icin bir
standart belirlemektir.

Temizlik ve dezenfeksiyon, amaca uygun ola-
rak duzenlenmis odalarda o6zel egitim gor-
mus personel tarafindan yapilmahdir. Temiz-
lik ve dezenfeksiyon icin yeterli olanagin sag-
lanmasi endoskopi tinitesi yonetiminin, kali-
te kontroliintin dtizenli olarak izlenmesi ise
endoskopistler ve asistanlarimin sorumlulu-
gundadir.

ENDOSKOPI iLE ILISKiLi
INFEKSIYONLAR

Kontamine olmus ekipman yoluyla hasta-
dan hastaya ve infeksiyon tasiyan hastalar-
dan personele mikroorganizmalarin bulas-
mas1 olasidir. Salmonella ve pseudomonas
gibi bakteriyel, hepatit B gibi viral infeksi-
yonlar endoskopi sirasinda bulasabilmekte-
dir.

Immiin yetmezlik sendromlu, agir nétropeni-
li ve immin supresif tedavi almakta olan
hastalar endoskopla bulasan infeksiyonlar
acisindan daha ytiksek risk tasimaktadir.
Terapotik islemler ve ERCP infeksiyon riski
daha ytiksek girisimlerdir. Klinik olarak la-
tent infeksiyonlu (hepatit, HIV, tuberkiiloz,

120

salmonella) hastalar tasiyici durumunun far-
kinda olmayabileceginden gerekli 6nlemler
tim hastalara uygulanmahdir.

Infekte hastalar hastalii endoskopi persone-
line gecirebilirler.

ENDOSKOPiI PERSONELININ KARSILASTI-
GI RISKLER

Infeksiyon riski nedeniyle endoskop ve akse-
suarlan ile calisiirken koruyucu o6nlemler
alinmalidir. Eldivenler mutlaka giyilmeli, si¢-
rayabilecek kan ve sekresyonlardan korun-
mak icin gerektiginde koruyucu maske, goz-
Itk ve onltuk kullanilmalidir.

Temizlik ve dezenfeksiyon islemlerinde kulla-
nilan kimyasal maddelerin olusturabilecegi
toksik ve alerjik reaksiyonlarin énlenebilme-
si buiytik 6nem tasir. Temizlik ve dezenfeksi-
yona uygun sekilde hazirlanmis odalar kim-
yasal buharlarin uzaklastirlmasim saglaya-
cak bicimde havalandirilmali, miimkiin olan
bolmelere kapak ve 6zel gaz tutucu filtreler
takilmaldir.

TEMIZLIK, STERILIZASYON,
DEZENFEKSIYON

TEMIZLIK, endoskop ve aksesuarlardan kan
ve sekresyonlarin uzaklastirilmas: demektir.

STERILIZASYON, mikroorganizmalar ve bak-
teriyel sporlarin yok edilmesidir.

DEZENFEKSIYON, Patojenleri icerecek sekil-
de mikroorganizmalarin ¢ogunun oldtrialme-
sidir.

TEMIZLiK

1.Endoskop hastadan c¢ikarilir cikarilmaz,
hava/su kanal i¢indeki kan veya mukusun
atilabilmesi i¢in 10-15 saniye stireyle su fig-
kirtma uygulanmaldir. Aspirasyon kanalin-
dan deterjan soltisyonu cekilerek debris ve
sekresyonlar uzaklastirilmalhdir.

2.Endoskop deterjanli su ic¢ine yatirilarak,
dis ytizeyi temizlenmelidir. Aletin dis ytza-
nun temizligi tek kullammmlik bez veya stn-
gerlerle yapilmahdir. Distal kesim yumusak
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bir dis fircasiyla ve ozellikle hava/su cikis
subopu, kaldira¢ boltimlerine dikkat edilerek
fircalanmir. Tim valvler ¢ikarilarak temizlenir.
Kolonoskoplarda distal baslik ¢ikartilir ve y1-
kanir. Biyopsi kanal acilisi ve aspirasyon
portu pamuk tamponla temizlenmelidir.

3. Aspirasyon/enstriiman kanali fircalanma-
s1 mutlaka bu alet i¢in tasarlanmis olan firca
kullanmilarak yapilmaldir. Fir¢a temiz ¢cikana
kadar kanaldan birkac¢ kez gecirilmeli, kanal-
dan her c¢ikansta fircanin kendisi de yumu-
sak bir dis fircas: ve deterjanla temizlenmeli-
dir. Ilk olarak her defasinda fircay1 da temiz-
leyerek enstriiman kanali en az tg¢ kez firca-
lanir. Daha sonra aspirasyon portundan fir-
¢a sokularak aletin i¢indeki kanal boyunca
distal uctan ¢ikana kadar en az 1i¢ kez ve her
defasinda yukarida anlatildig: sekilde fir¢cay1
da temizleyerek isleme devam edilir. Bundan
sonra aspirasyon portundan sokulan firca ile
umblikal kord boéliimtinde de ti¢ kez fircala-
ma yapilr.

MANUEL VEYA OTOMATIK; UYGUN DE-
ZENFEKSIYON iCIN ON KOSUL ENDOS-
KOPUN iYiCE TEMIiZLENMESIDIiR

STERILIZASYON

Sterilizasyon formaldehit kullanarak veya
kullanmayarak 1s1 ile, etilen oksit ile veya
radyasyonla sterilize edilemez, etilen oksit
sterilizasyonu ise zaman alic1 ve hemen yapi-
lan bir islem olmadigindan uygulanamamak-
tadir. Giderek artan sayida aksesuar 1s1 ile
sterilize edilebilmektedir ve her islemden
sonra sterilize edilmelidir.

Aksesuarlarin 6nemli bir kismi ise yalnizca
birkez kullamima uygundur ve tekrar kulla-
nilmamahdir.

DEZENFEKSIYON

Genellikle siv1 germisidlerin kullanimu ile ya-
pilan dezenfeksiyonda ttiberkiiloz basili, vi-
rusler gibi vejetatif mikroorganizmalar1 6l-
mekte ancak bakteriyel sporlara karsi etkisiz
kalmabilmektedir. Dezenfektanin etkisinde
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temas stresi, konsantrasyon ve 1s1 o6nemli
faktorlerdir. Baz1 dezenfektanlarin etkinligi
belirli bir stire (haftalar) ile kisith iken bazi-
larinda dezenfekte edilen endoskop sayisina
bagh olarak gelisen konsantrasyon azalmasi
solisyonun yenilenmesini gerektiren faktor
olmaktadir.

DEZENFEKSIYON MAKINELERi

Yukarnda belirtildigi gibi kapsaml olarak ya-
pilan temizlikten sonra, endoskop belirtilen
talimatlara uygun olarak otamatik olarak de-
zenfekte edilebilir. Bu swrada 1siya dikkat
ederek, ttim kanallar yikatilmali, endoskop-
tan yikandiktan sonra temizlenerek, kuru-
tulmalidir. Bu tip dezenfeksiyon pogramlari-
nin suresi, yaklasik 30 dakikadir.

Firsat¢lr mikroorganizmalar rezervuar ve i¢
borular1 kolonize edebileceginden duizenli
olarak mikrobiyolojik kontrollerin yapilmasi
onerilir.

MANUEL DEZENFEKSIYON

1. Ttm i¢ kanallardan deterjanh su ile akitil-
masl her kanal i¢in ayr ayr yapilmalidir. Ka-
nallarin i¢cinde kalacak hava dezenfektanin
akisini engelleyebileceginden, havanin cika-
rildigindan emin olunmasi énemlidir. Kaldi-
rach endoskoplarda, kaldira¢ kanalinin te-
mizlenmesi de gerekir (Ozellikle ERCP-en-
doskoplarinda 6nemli).

2. Tim kanallann su ile durulanmasi ve ar-
dindan elverdigince hava vererek dezenfeksi-
yona hazirlamilmaldir. Gerekirse durulama
icin filtre edilmis su kullanilabilir (UYARI:
Filtre kullanilmamasi sudaki mikroorga-
nizma sayisim arttirabilir).

3. Dezenfeksiyon: mutlaka yeterli havalandi-
rilan ayr bir oda da yapilmahdir. Eldiven
kullamilmali, gozler korunmali, 6nlik giyil-
meli ve etrafa sigratmalardan kac¢inmilmalidir.
Endoskop %2’lik glutaraldehit veya es deger
etkinlikteki bir kimyasal soltisyona tamamen
batinlmalhidir. Tim kanallar dezenfektanla
dodurularak 10 dakikadan az olmayan bir
stire temasta birakilmahdir.

4. Endoskopun durulanmasi; dezenfeksiyo-
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nu takiben i¢ ve dis boltimlerden su gegirile-
rek tim dezenfektan artiklarim1 uzaklastiri-
Iir. Kullanilacak su kontaminasyon igcerme-
yen, icme suyu kalitesinde olmalidir.

5. Kuruma: endoskopun dis1 kurulanir ve
tim kanallardan hava gecirilir. G6z béltm,
1s1k getirici baglanti endoskopu 151k kaynagi-
na baglamadan 6nce silinir. Dezenfekte edil-
mis ve durulanmis valvlar yerlerine takilarak
hava/su, aspirasyon kanallan ¢alistirilir. Bu
islemlerden sonra endoskop yeniden kulla-
nim icin hazir durumdadir.

ENDOSKOPLARIN DEZENFEKSIYONU
ILK KULLANIM ONCESIi VE ISLEMLER
ARASINDA YAPILMALIDIR

KAPANIS

Yukarida bahsedilen temizlik ve dezenfeksi-
yon islemlerini uyguladiktan sonra her ka-
naldan % 70 alkol gecirin ve basinch hava ile
kurutun. Endoskoplart kutu icinde degil,
asili durumda bekletin.

ENDOSKOP AKSESUARLARININ TEMIiz-
LIK VE DEZENFEKSIYONU

Aksesuarlar potansiyel bir infeksiyon kayna-
g1 olabileceginden, olabildigince tek kulla-
nimlik veya sterilize edilebilen aletler kulla-
milmahdir. Bu durum o6zellikle igne, biyopsi
forsepsleri ve ERCP girisimlerinde kullanilan

ekipman i¢in 6nemlidir.

Diger tim aksesuarlar endoskoplarda oldu-
gu gibi dezenfeksiyon stirecinden gecirilmeli-
dir.

Kullandiktan hemen sonra deterjanla yika-
yin.
Ayrmlabilen parcalar1 sokun.

Firca veya dis firgasi ile fir¢alayin.
Bosluk iceren béltimlerden deterjan gegirin.

Biyopsi forsepsi gibi spiral metal 6rgtilt alet-
lerde ultrasonik temizleyici kullanin.

Su ile iyice durulayin.
Mumkunse otoklavda sterilize edin.

Digerlerini limenlerini de dolduracak ve 10
dakikadan az kalmayacak stire boyunca se-
kilde dezenfektan i¢ine batirin.

Su ile iyice durulayin. Buittin limenlerden su
gecirin.

Kurutun.

OZELLIKLE DIKKAT EDILMESI GERE-
KENLER

Elektronik baglanti bélimundeki kapak ka-
patilmadig: stirece videoendoskoplar ttimiiy-
le soltisyon i¢ine yatirilamaz.

Her dezenfeksiyon islemi 6ncesi endoskopla-
rin kacak testinin yapilmasi tavsiye edilir.

Bir araya gelebilmek baslangig,
Bir arada kalabilmek gelisme,
Birlikte calisabilmek ise basaridir...
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