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 تعاريف

زي موثر ، مکمل پروسه به معنی زدودن فيزیکی آلودگی از سطح ميباشد. پاکسا ( cleaning) : پاكسازي و شستشو 1-1

ست. سيون ا ستریليزا شته و  گندزدایی و ا سط بقایاي مواد آلی جلوگيري گ شدن مواد گندزدا ، تو سازي موثر از غيرفعال  با پاک

 .امکان تماس با مواد گندزدا یا عامل استریل کننده فراهم می شود

ضدعفونی 2-1 سمهاي فعال و یا کاهش تعداد آنهابه معنی از بين بردن ميکروا (disinfection):  گندزدايی يا  در  رگاني

را از اسپورها  وانمتی مضر نباشد و با روشهاي فيزیکی قابل انجام است . با این عمل نمی تلااشياء بی جان تاحدي که براي س

درهنگام  باشند.می ودت خاص خلاه از هر کدام داراي منافع و مشکمواد گندزدا ساختارهاي متفاوتی دارند که استفاد .بين برد

ست. از عوامل انتخاب یك ماده گند صلی ا شرط ا ضرر  شتن حداکثر کارائی و حداقل  اده گندزدا م كت یير در فعالموثزدا دا

یك ماده گندزداي ایده ال باید در حداقل غلظت در کوتاهترین زمان و در دماي معمول  . زمان تماس و دما ميباشدددد ،غلظت

 .با محيط زیست سازگار بوده و براي افراد در تماس ، خطر چندانی نداشته باشد چنينو همه شتاتاق بهترین اثار را دا

اسپورها از بين می طی این عمل کليه ميکروارگانيسمهاي زنده از جمله ویروسها و  (sterilization) :استريل كردن 3-1

 .استریل کردن به دو شيوه شيميایی و گرمایی انجام می شود د.رون

 ابزار پزشكی طبقه بندي  -1

احتمالی ایجاد به سه دسته تقسيم  سكری بهابزار و وسایلی که براي تشخيص و درمان مورد استفاده قرار می گيرند، با توجه  

 .ميگردند که براي هر سطح به روشهاي پاکسازي و گندزدایی خاصی نياز می باشد

 نيازسطح ضدعفونی مورد  مثال وسایل مورد استفاده بحرانی یا حياتی

 بحرانی یا حياتی

(Critical) 

به  که  يه اي  نه وسددد هرگو

ل سددديسدددتم عروقی یا خدا

یل وارد می  هاي اسدددتر بافت

 شود

وسایل جراحی، آرتروسکوپی 

 و بيوپسی و ...
 استریليزاسيون

 حياتینيمه بحرانی یا  نيمه

(Semi-critical) 

با  ماس  که در ت وسدددایلی 

غشدداهاي مخاطی و پوسددت 

سالم قرار آسيب دیده و غير 

 گيرد.

اسددددپددکددولددوم، ژیددنددال وا

آندوسکوپ و ابزار بيهوشی و 

... 

 ضدعفونی سطح بالا

غير بحرانی یددا غير حيدداتی 

(non-critical) 

با  ماس  که در ت وسدددایلی 

پوسددت سددالم هسددتند یا با 

 بيمار تماس ندارند.

ها، ندازه تختخواب گاه ا دسدددت

 گيري فشار خون و ...

سط یا  سطح متو ضدعفونی 

 پایين

 طبقه بندي روشهاي گندزدايی  -2

 فرمالدئيد  -گلوتارالدئيد-پراستيك اسيد –ترکيبات این گروه شامل: پراکسيد هيدروژن :  High level یا لاسطح با .1

سط یا .2 شامل : ترکيبات کلر:   Intermediate level سطح متو الکل –بتادین )ترکيبات ید   –ترکيبات این گروه 

 از ده دقيقه()بيشتر درجه  70الکل  )یده
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 ترکيبات آمونيوم –ترکيبات این گروه شامل: ترکيبات فنل :   Low level سطح پایين یا .3

 سطح گندزدایی
سددددپددور ا

 باکتریها
 قارچها باکتریها اسيل سلب

ویروسدددهدداي 

 بدون پوشش

ویروسدددهدداي 

 پوشش دار

 + + + + + - /+ high level    بالا   

 + - /+ + + + - Intermediatمتوسط  

 + - /+ - /+ - /+ - - low level   پایين   

 خصوصیات يك ماده گندزداي خوب -3

  .وسيع الطيف باشد .1

  .ثر باشدالاسریع  .2

  .فعاليت خود را حفظ کند (مدفوع -خلط–خون )تحت تأثير عوامل محيطی قرار نگيرد: در حضور مواد آلی  .3

 غير سمی باشد : براي فرد مصرف کننده محرک و مضر نباشد .4

شد و نباید باعث  براي .5 شته با صيت خورندگی دا سطوح فلزي خا شد : نباید بر روي لوازم و  سب با سطوح منا ستفاده  ا

 فرسایش مواد پارچه اي , الستيك ،پالستيك و.... شود

 پس از مصرف اثر باقی مانده روي سطوح نداشته باشد .6

 طرز استفاده از آن آسان باشد .7

  .فاقد بو باشد یا بوي مطبوع داشته باشد .8

 مقرون به صرفه باشد .9

  .محلول یا محلول در آب باشد .10

  .غلظت و رقت مورد نظر ثبات داشته باشد .11

 خاصيت پاک کنندگی داشته باشد .12
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 زمان و نحوه ضدعفونی وسايل و تجهیزات بیمارستان -4

 نوع شستشو و گندزدایی مورد نياز تعداد دفعات ابزار و فضا ردیف

 گندزدایی  با محلول سطوح زمان کثيف باشد مابين دو بيمار و هر تخت بيمار 1

 %10گندزدایی با وایتکس  مابين دو بيمار و هر زمان کثيف باشد توالت 2

ظرفهاي یورینال و  3

 پدپن

 بعد از استفاده با محلول شوینده شسته شود اختصاصی براي هر بيمار

 با محلول سطوحگندزدایی   مابين دو بيمار و هر زمان کثيف باشد کاف فشار سنج 4

 گندزدایی  با محلول سطوح مابين دو بيمار و هر زمان کثيف باشد زنگ اخبار 5

با دستمال مرطوب سپس دستمال آغشته به الکل  روزانه  و مابين دو بيمار سطح مانيتور 6

70% 

و جلد  چارت فلزي 7

 پرونده

 گندزدایی  با محلول سطوح مابين دو بيمار و هر زمان کثيف باشد

 گندزدایی  با محلول سطوح مابين دو بيمار و هر زمان کثيف باشد کمد کنار تخت 8

پرتابل  دستگاه 9

 رادیولوژي

 دستمال مرطوب هر زمان کثيف باشد

با دستمال مرطوب سپس دستمال آغشته به الکل  مابين دو بيمار دستگاه نوار قلب 10

70% 

محلول آب و صابون شسته شده و سپس خشك با  مابين دو بيمار پوار دستگاه نوار قلب 11

 شود

 %70دستمال آغشته به الکل  بعد از هر بار استفاده گلوکومتر 12

 محلول سطح بالا بعد از هر بار استفاده دسته لارنگوسکوپ 13

بعد از هر بار استفاده و در صورت  تيغه لارنگوسکوپ 14

 استفاده نکردن هفته اي یکبار

 محلول سطح بالا

سطح خارجی   15

 افتالموسکوپ

با دستمال مرطوب سپس دستمال آغشته به الکل  مابين دو بيمار

70% 

با دستمال مرطوب سپس دستمال آغشته به الکل  مابين دو بيمار دسته اتوسکوپ 16

70% 

پروپ و سيم پالس  17

 اکسی متر

با دستمال مرطوب سپس دستمال آغشته به الکل  روزانه  و مابين دو بيمار

70% 

بالش بيمار) باید رویه  18

غير قابل نفوذ به آب 

 داشته باشد(

 گندزدایی  با محلول سطوح مابين دو بيمار و هر زمان کثيف باشد
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 : دربیمارستان مصرف مورد هاي كننده پاك و شوينده مواد -5

 :شوينده مواد يا رجنتدت 5-1

به  ها کننده عفونی ضد تا دهد می اجازه و ميبرد از بين را گیدآلو سطحی کشش کاهش از استفاده با که است اي ماده

 .تاید مثل کنند پيدا دسترسی دارند قرار ها آن پایين یا زیر در که ها ارگانيسم ميکرو

 شستشو با آب و محلول شوینده مابين دو بيمار و هر زمان کثيف باشد چکش رفلکس 19

 محلول سطوحگندزدایی  با  بعد از هر بار استفاده وهفتگی ترالی کد 20

سطح دستگاه الکترو  21

 شوک

با دستمال مرطوب و در صورت آلودگی دستمال  بعد از هر بار استفاده وهفتگی

 %70آغشته به الکل 

 با دستمال مرطوب هر زمان کثيف باشد ترازو 22

با دستمال مرطوب سپس دستمال آغشته به الکل  بعد از هر بار استفاده گوشی پزشکی 23

70% 

 خالی کردن در دستشویی وشستشو با آب و صابون بعد از هر بار استفاده وبصورت هفتگی شيشه ساکشن 24

خالی کردن در دستشویی ضد عفونی در محلول  در صورتی که بيمار سل داشته  باشد شيشه ساکشن 25

 سطح بالا

 گندزدایی  با محلول سطوح روزانه  و مابين دو بيمار ميز مایو 26

 گندزدایی  با محلول سطوح روزانه و هر زمان کثيف باشد برانکارد 27

 گندزدایی  با محلول سطوح روزانه و هر زمان کثيف باشد واکر 28

 گندزدایی  با محلول سطوح روزانه و هر زمان کثيف باشد ویلچر 29

 گندزدایی  با محلول سطوح بعد از هر بار استفاده بکبورد 30

با دستمال مرطوب سپس دستمال آغشته به الکل  بعد از هر بار استفاده و اکو پروپ سونوگرافی 31

70% 

 شستشو کامل و سپس با محلول ابزار بعد از هر بار استفاده وبصورت هفتگی کاپ نبولایزر 32

با دستمال مرطوب سپس دستمال آغشته به الکل  مابين دو بيمار ترمومتر دیجيتالی 33

70% 

 پلاسما و در صورت نبود پلاسما محلول سطح بالا هر بار استفاده وبصورت هفتگی بعد از آمبوبگ 34

 محلول سطح بالا بعد از هر بار استفاده ابزار شستشو گوش 35

اسکوپ هاي  36

آندوسکوپی و 

 لاپاراسکوپی

 محلول سطح بالا بعد از هر بار استفاده

 دترجنت ها و بصورت هفتگی محلول ابزارا بشستشو  بعد از هر بار استفاده ومترظرف مان 37

 گندزدایی  با محلول سطوح بعد از هر بار استفاده ترالی تزریقات 38
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 :ایمنی هاي توصيه

 .کنيد استفاده مناسب دستکش و ماسك از حتماً شيميایی، هاي شوینده از استفاده هنگام

صولات شه را شوینده و شيميایی مح صلی ظرف در همي  مواد خوراکی در ظرف را مواد این هيچگاه کنيد نگهداري آن ا

 هميشه.می شود کودکان توسط مواد این اشتباهی شدن خورده سبب عمل این . نکنيد داري نگه )نوشابه بطري مانند(

 .ببندید را آن درب سریعا شيميایی مواد از استفاده از پس

 کرده باز آن مکان در را اي پنجره حتماً کنيد، می استفاده فوق مواد از بهداشتی هاي سسروی شوي و شست براي که هنگامی

 .کنيد روشن را آن ، هواکش وجود صورت در و

 :دستشويی مايع 5-2

 .آبکشی نمائيد و بشوئيد دقيقه یك مدت به را دستها ریخته، دست روي را دستشویی مایع از قطره چند :مصرف روش

 .نيست خطرناک معمولی شرایط در ترکيب این :ایمنی نکات

 مدت حداقل به را چشم شستشوي .کنيد خارج چشم از را لنز گونه هر بشویيد، آب با را چشم سرعت به :چشم با تماس

 .دهيد ادامه دقيقه 50

 .برسانيد پزشك به را بيمار :خوردن

 .نگهدارید خنك و خشك شرایط در :نگهداري شرایط

 ظرفشويی مايع 5-3

شوي خصوص در نکاتی  ست ستی ش به  .کنيد عوض شود چرب یا سرد خيلی اینکه از قبل را شوینده محلول  :ظروف د

 ظرفشددویی مایع با کننده سددفيد مایع اختلاط از ظرفشددویی دسددتی هاي شددوینده در موجود هاي افزودنی تنوع علت

 هيپوکلریت گازهاي سدیم با اختلاط اثر در که که هستند هایی افزودنی حاوي ها شوینده از برخی زیرا کنيد خودداري

 .کنند می متصاعد خطرناکی

 گیر جرم 5-4

 سطوح گيري جرم :مصرف موارد

  .شود شسته آب و فرچه با دقيقه 5بعد از 

 .شود پرهيز دیگر مواد با گير جرم مواد ترکيب از

 .بگذارید باز را پنجره درو مواد این از استفاده هنگام به

 .شود می فمضاع گاز توليد سبب آب شود،زیرا خودداري آب با شوینده مواد کردن مخلوط از
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 ضدعفونی کننده مورد استفاده در بيمارستانمحلولهاي 

  )هیپوكلريد سديم(وايتكس 5-5

کلر قابل دسددترس اسددت. ماده اي  PPM 50000، آب ژاول یا وایتکس موجود در ایران حاوي  (Naocl) هيپوکلریت سدددیم

سریع العمل و  ست ارزان قيمت،  شویی ها ا شک شویخانه و خ سيع و به عنوان گندزدا و لکه بر در رخت ستره ي عملکرد و با گ

 .استفاده می شود

 :% کلر فعال براي بيمارستان به صورت ذیل مصرف می شود 5نظر به خرید وایتکس 

دگی هاي خونی مثل آلولا جهت ضدعفونی سطوح با بار ميکروبی با (سی سی در یك ليتر آب 200) %20هيپو کلریت سدیم()

 .استفاده می شود

، گی متوسط مانند سرویسهاي بهداشتیجهت ضدعفونی سطوح با بار آلود( سی سی یك ليتر آب 100)%10هيپوکلریت سدیم 

 .حمام بيماران، محيط آشپزخانه و آبدارخانه استفاده می شود

 كاربرد مواد گندزدا  -6

 :   گندزدايی سطوح 6-1

  ....،سرویس هاي بهداشتی و حمام بيماران ،سينك اسکراب و سينك ظرفشویی وکف و دیوار گند زدایی سطوح 

صورت  صرف : محلول را به  سی در یك ليتر آب معمولی ) %1طریقه م سی  شته کرده و با  (ده  سطح را با آن آغ رقيق کرده و 

دقيقه صددبر کرده تا محلول  17تا 5سددتيکی آن را روي سددطح بماليد تا کف ایجاد شددود ،لایك وسدديله مانند فرچه یا جاروي پ

  روز پس از تهيه است14هداري تا س آبکشی نمایيد مدت زمان نگپو س گندزدا اثر خودرا اعمال کند

 .  جهت شستشو و گندزدایی وسایل تميز کننده خدماتی، ابتدا شستوي کامل انجام و سپس در محلول هيپوکلریت

 ور شده و سپس مجددا بطور کامل شستشو و خشك گردد.دقيقه غوطه  30)وایتکس( حداکثر به مدت  %1سدیم 

  .خشك نمودن وسایل تميز کننده زمين الزامی است زیرا این وسایل به راحتی با باسيلهاي گرم منفی آلوده می شوند 

  به دنبال ریخته شدددن موادي مانند ادارا و مواد بلعی، پاک کردن محل با آب و یك دترجنت معمولا کافی می باشددد

 اگر ترشحات حاوي ارگانيسم هاي بالقوه خطرناک باشند باید از یك ماده گندزدا استفاده کرد.ولی 

 ،باید  توالت هاي حداقل روزانه دوبار بایستی نظافت شوند. همچنين اگر به وضوح و به صورت قابل رویت آلوده شوند

ین بيمارسددتان از محلول ضدددعفونی پاک گردند. جهت نظافت روتين اسددتفاده از محلول دترجنت کافی اسددت. )در ا

 درصد استفاده شود(. %1کننده با غلظت 

 نكات ايمني: 

 زمان  رقيق سازي و استفاده  محلول از دستکش و ماسك استفاده شود.-1

شده را با - 2     ست ، محل آلوده  شم و د صورت تماس محلول غليظ با چ صورت نياز به  در  شو داده و در  ست ش آب فراوان 

 مراجعه شود.پزشك 
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 سطوح مورد استفاده در بیمارستان : محلول

 اچ پي -ساياسپت

سيل دي متيل آمونيوم کلراید و   ترکيب آمينهاي چهار ظرفيتی و یك ترکيب بيوگوانيديبر پایه  ست دي د شی بالا ) با اثر بخ

 سطح متوسط(

 روش مصرف:

 روش مصرف زمان اثرگذاري رقت مصرفی محل مصرف

 اسپري یا  اسفنج کشی  دقيقه 60 درصد  5/0 سطوح و کف

 دقيقه 30 درصد 1

 دقيقه 15 درصد 5/1

 دقيقه 5 درصد 2

 سی سی محلول در یك ليتر اب تهيه می شود . 10درصد  1با تهيه رقت 

 سی سی محلول در یك ليتر اب تهيه می شود . 5درصد  5/0با تهيه رقت 

 محلول در یك ليتر اب تهيه می شود .سی سی  15درصد  5/1با تهيه رقت 

 سی سی محلول در یك ليتر اب تهيه می شود . 20درصد  2با تهيه رقت 

 روز قابل استفاده می باشد. 14محلول از زمان رقيق شدن به مدت 

 

 :   ابزار گندزدايی 7-2

  اياچ -ساياسپت

 ) سطح متوسط(بيگوانيد هيدروکلرایدپلی هگزا متيل و  متيل آمونيوم کلراید  دي دسيل ديبر پایه 

 :طيف اثر

 

 (باکتریوسيدال ) گرم مثبت ومنفی

 (HCV,HIV,HBV)ویروسيدال ) ویروس هاي پوشش دار مانند
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 توبرکلوسيدالفونگوسيدال

 :دستورالعمل معرف

 قبل از غوطه وري ابزار در محلول تهيه شده، حتی الامکان قطعات ابزار را از هم جدا کنيد    •

 .مطمئن شوید که تمام سطوح بطور کامل به محلول آغشته شده باشد    •.

 .ابزار آلات را پس از ضدعفونی آبکشی نمائيد    •

 .براي آبکشی نهایی ابزار از آب با املاح پایين یا آب دیونيزه استفاده شود    •

 .از استفاده همزمان با پاک کننده هاي آنيونيك خودداري گردد    •

 :مززززززززززززززززززززززززززززززززززززززز ايزززززززززززززززززززززززززززززززززززززززا 

 قدرت اثر بالا در غلظت هاي پایين     •

 مقرون به صرفه بودن     •

 فاقد اثر خورندگی بر روي ابزار در رقت مصرفی     •

 ایمنی بالا براي کاربر و بيمار در هنگام مصرف    •

 داراي اثر پاک کنندگی و ضدعفونی کنندگی بطور همزمان    •

 

 مصرفروش  زمان اثرگذاري رقت مصرفی محل مصرف

 قوطه وري  دقيقه60 درصد 1 ابزار 

 دقيقه30 درصد 5/1

 دقيقه15 درصد 2

 ضدعفونی كننده دست: 7-3

 پي سي -سپتي سيدين

  کاربرد محصول
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پی سددی ترکيب آنتی سددپتيك بسدديار موثر و سددریع الاثر اسددت. این محصددول داراي قابليت ازبين بردن -سددپتی سدديدین

از طریق تماس با پوسدددت آلوده قابليت انتقال و بيماري زائی را دارند، نظير مایکوباکتریوم ميکروارگانيسدددم هاي مضدددري که 

(، اشرشياکولی، پسودوموناس آیژینوزا، سالمونلا، استاف HIV(، ویروس عامل ایدز )HBVتوبرکلوزیس، ویروس عامل هپاتيت )

ستانی می با سکراب اورئوس و دیگر عوامل ميکروبی مولد عفونت هاي مهم بيمار صول می توان براي ا شد. همچنين از این مح

 جراحی نيز استفاده کرد.

 دستورالعمل مصرف

سيدین 3تا  2 سپتی  صول  سی از مح سپري کنيد و به طور کامل دو -سی  ست ا سمتهاي هر دو د سی را بر روي کليه ق پی 

سمت مچ به محلول آغشته گردد. سپس دست را بر روي همدیگر مالش داده، به طوریکه بين انگشتان، پشت و روي دست تا ق

شود. 30براي مدت  شك  ست ها و یا آلودگی به مواد  ثانيه اجازه دهيد که محلول از روي پوست خ ضح د صورت آلودگی وا در 

بافتی و چربی ها بهتر است ابتدا دست ها با آب و صابون شسته شده و پس از آبکشی و خشك کردن از ترکيبات آنتی سپتيك 

 د.استفاده شو

 نحوه اثر

سم  سریع بر روي ميکروارگاني ست، یکی اثر  شيده ا ضور دو نوع الکل، اتانول و ایزوپروپانول، دو ویژگی مهم به این ترکيب بخ ح

يل الکل داراي اثر  به گونه اي که ایزوپروپ له  يت شددديميایی الکل ها و دیگري اثر همپوشدددانی حاصددد عال يل نوع ف به دل ها 

داراي اثرات موثرتر بر روي ویروس ها و قارچ ها می باشند. با استفاده از ترکيب کلرهگزیدین و دارا  باکتریوسيدال بهتر و اتانول

پی سددی به مراتب افزایش یافته و حفظ اثر -بودن اثرات پایدار قابل توجه، پایداري اثرات ضدددميکروبی محلول سددپتی سدديدین

شود. همچنين افزودن مواد  صل می  ست حا شکی بيش از طولانی تري بر روي د ست در این ترکيب، از ایجاد خ نرم کننده پو

 حد و بروز عوامل پوستی ممانعت می کند.

سيدین سپتی  شده براي مواد موثر در محلول  سيون و غلظت هاي در نظر گرفته  سی این ترکيب را به یکی از -نوع فرمولا پی 

 يه اماکن بهداشتی، بيمارستانی تبدیل کرده است.موثرترین مواد آنتی سپتيك براي ضدعفونی دست و قابل استفاده در کل

   WAVICIDEمحلول   

 Ph=6.5 

  2,65محلول آماده مصرف با پایه گلوتارآلدئيد % 

 Wavizymeو  Medizymeدقيقه در صورت انجام مرحله پاکسازي توسط  10داراي اثر سریع ضدعفونی در کمتر از 

  ایجاد بوي کمترداراي مواد کاهش دهنده بخارات آزاردهنده و 

 داراي عوامل ضد خورندگی 

 FDAروز طبق تأیيدیه  30قابليت بازمصرف 
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 داراي رایحه مطبوع ليمو 

  تنها محصول داراي تأیيدیه مستقيم از سازندگان معتبر انواع اسکوپ مانندPentax, Philips, Olympus 

  : داراي تأیيدیه و گواهينامه هايISO 13485, EPA, ISO 9001, FDA, CDPH 

 ( داراي گواهی فروش آزادFree Sale Certificateدر کشور آمریکا ) 

 Hight Level محلول آماده مصددرف بر پایه گلوتارآلدئيد اسددت که جهت اسددتریليزاسدديون و ضدددعفونی سددطح بالاي ) 01-ویویسدداید 

Disinfectionضدعفونی اب سازگاري بالا جهت  صول با  شکی به کار می رود. این مح سکوپ ( ابزار پز شامل انواع ا ستانی  زار مختلف بيمار

 هاي انعطاف پذیر و سایر ابزار ساخته شده از ترکيباتی مانند :

 انواع فلزات 

 انواع پلاستيك 

 پلی کربنات 

 پلی پروپيلن 

 پلی اتيلن 

شرکت  صول در  سته بندي این مح سيون، توليد و ب کا انجام آمری M.C.Cتأیيدیه هاي معتبر بين المللی : کليه مراحل فرمولا

يدیه از مراجع معتبر نظير  تأی بوده و بر اسددداس آخرین  EPA , California Public Health, FDAشدددده و داراي 

 ( توليد شده است.CDCدستورالعمل هاي مرکز کنترل بيماري ها )

با اثر وسيع الطيف عليه تمام پاتوژن هاي بيمارستانی شامل باکتري ها، ویروس ها، قارچ ها و  01 –اطمينان : محلول ویویساید 

 حتی اسپور باکتري ها قادر به استریل نمودن و همچنين ضدعفونی سطح بالاي ابزار بحرانی و نيمه بحرانی می باشد.

 ( ابزار نيمه بحرانیHigh Level Disinfectionجهت ضدعفونی سطح بالا ) 01جدول اثربخشی محلول ویویساید 

 

 جدول اثربخشی محلول ویویساید جهت استریليزاسيون ابزار بحرانی
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صول در محدوده خنثی بوده ) PHایمنی :  ستانی، 6,5این مح سيار بالاي آن با ابزارهاي مختلف بيمار سازگاري ب ( و به دليل 

 را براي ضدعفونی محصولاتشان توصيه نموده اند. 01ویویساید  Olympusو  Pentaxبسياري از کمپانی هاي معتبر نظير

روز و همچنين عدم نياز به فعال کننده و سایر ترکيبات جانبی، استفاده از  30صرفه اقتصادي : قابليت استفاده مداوم به ميزان 

 را کاملا مقرون به صرفه می نماید. 01ویویساید 

نه تنها بوي زننده اي ندارد بلکه داراي رایحه ليمو و  01آلدئيدي، محلول ویویسدداید فاقد بوي زننده : برخلاف سددایر ترکيبات 

 کاملا مطبوع می باشد و در ميان ضدعفونی کننده هاي سطح بالا با پایه گلوتارآلدئيد داراي کمترین ميزان فشار بخار می باشد.

 حساس و مقاوم به حرارتاستریليزاسيون و گندزدایی سطح بالاي ابزار بحرانی و نيمه بحرانی 

 آندوسکوپ ها 

 ابزار جراحی 

 تجهيزات پزشکی 

 Transducer 
 ( پروب هاTEE,Nin-TEE) 

 ابزار و تجهيزات دندان پزشکی 
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 نحوه مصرف

 به ترتيب شامل : high level مراحل مصرف محلول

1. Cleaning) : )  شکی باید سازي ابزار و تجهيزات پز سطح بالا در مرحله پاک ضدعفونی  سيون و یا  ستریليزا پيش از ا

 ملا خشك شوند. کا high levelمحلول کاملا پاک و آبکشی شوند و پيش از غوطه ورسازي در 

 

 

 (:High level disinfectionالف : ضدعفونی کننده سطح بالا ) .1
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در آلودگی ميکروبی ) مایکوباکتریوم توبرکلوزیس( شددود و  Log 4-6در صددورت انجام پاکسددازي مناسددب که منجر به کاهش 

درجه  20دقيقه را در  17سدددطح آلودگی آلی را که ممکن اسدددت با فعاليت بيوسددداید تداخل یابد حذف کند می توان زمان 

 سانتيگراد براي مواجهه درنظر گرفت.

 

 

ستریليز .1 سيون )ب: ا ساید   (:Strillizationا ساس به حرارت را می توان با محلول ویوی شکی ح سایل و ابزار پز  01و

سدداعت در دماي محيط درون محلول غوطه ور نموده سددپس  10اسددتریل نمود. ابزار و تجهيزات مختلف را به مدت 

شی نمایيد ستریل آبک سپتيك از محلول خارج و با آب ا صول آ سایل را با رعایت ا ساید و قادر به از  01، محلول ویوی

و  Bacillus subtilisاسددپور  Log 6بين بردن تمامی ميکروارگانيسددم ها و داراي توانایی اسددپورکشددی و کاهش 

Clostridium sporogenes .است 

 دستورالعمل آبکشی و خشك کردن نهایی 

 

شود ا صيه می  ستریل تو ستفاده از آب ا صورت امکان ا سایل در  شی و شرب با کيفيت نيز بلامانع جهت آبک ستفاده از آب  ما ا

 است.

ضدعفونی  ست خطر فزاینده آلودگی مجدد ابزار و تجهيزات  صرف کننده ملزم ا شاميدنی م ستفاده از آب آ صورت ا توجه : در 

 شده با سودوموناس ها و مایکوباکتریوم هاي آتيپيك را در نظر بگيرند.

شرایط ایده آل جهت کلونيزاسيون سریع با باکتري ها را ایجاد می کنند.خشك  وسایلی که بعد از آبکشی کاملا خشك نشوند

کردن سریع از امکان کلونيزاسيون مایکوباکتري ها ممانعت می کند ولی منجر به حذف مایکوباکتریوم هاي آتيپيك نمی گردد. 
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یا افراد  AIDSيستند. اما بيماران مبتلا به زا ن اگرچه این باکتري ها به طور معمول در بيماران با سيستم ایمنی سالم بيماري

 کن است در خطر ابتلاي عفونت با این ميکروارگانيسم هاي فرصت طلب قرار گيرند.مداراي نقص سيستم ایمنی م

در آبکشی نهایی جهت افزایش سرعت روند خشك شدن و کاهش تعدادارگانيسم هاي ایجاد  %70استفاده از محلول ایزوپروپيل 

 ل مصرف آب شرب مفيد خواهد بود.شده به دلي

دجه سددانتيگراد( نگهداري شددود. محلولی که مورد مصددرف روزانه قرار می  15-30نگهداري : در ظرف در بسددته در دماي اتاق)

 گيرد باید در یك ظرف کاملا دربسته نگهداري شود.

 

 دوره مصرف

 استفاده قرار گيرد.روز پس از اولين مصرف می تواند مورد  30تا  01محلول ویویساید 

 نظافت بیمارستان

 قابل هاي جرم ها در ميکروارگانيسم %90 باشد. و غبار گرد از و عاري تميز محيط بصورتيکه بيمارستان روزانه و مرتب نظافت

 صورت در داشت توجه باید. باشد می ها این جرم یا کاهش کنیریشه بيمارستان روزانه نظافت از هدف و دارند وجود مشاهده

سب بطور را خود ميکروبی ضد فعاليت توانند نمی عفونی کننده ضد مواد و ها دترجنت مکانيکی زدایی جرم عدم  اعمال منا

 .نماید

 تی کشيدننحوه صحيح 

 ر حوضچه تی شوي مقدار معين از آب و ماده ضد عفونی کننده بر حسب حجم محلول مورد نيازتهيه کنيد.د

 شده در تی شوي آغشته کنيد. تی مخصوص را با محلول آماده

 سطوح کف زمين را با حرکت دادن مارپيچی ، تی کشی کنيد.

 تی را در ظرف مخزن شستشو داده و آبگيري و مجددا شروع به تی زدن کنيد. 

 ی و آویزان شود.آغشته باقی مانده و در انتها آبکشدقيقه در وایتکس  30پس از پایان تی کشی نخ تی به مدت 

  روز یکبار باید تعویض شود. 15تا  10نخ تی هر 
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 زا منتقله از مایعات آلوده به خون در محيط )به دليل احتمال آلودگی باعوامل بيماري در صورت پاشيده شدن خون و

 (.دستکش و در صورت لزوم سایر محافظ ها پوشيده شود توصيه می شود که ... و HIV راه خون مانند

 

یك بار مصرف جمع آوري و پاک شود .) حوله یك بار مدددصرف بددده دسدددتمال کاغذي و یا  خون ومواد آلوده با حوله .1

دپس همانند دیگر زباله  ده و س درار گرفت دتفاد ه ق دورد اس ساخته شده از الياف پنبه گفته می شود که فقط یك بار م

 .)ها از بين می رود

 .محل مورد نظر با آب و دترجنت ) صابون ( شسته شود .2

  .هيپوکلریت سدیم ) آب ژاول خانگی ، وایتکس ( گندزدایی شودبا محلول  .3

سی سی ( یا اگر خون و  30در صورتی که مقدار زیاد خون یا مایعات آلوده به خون در محيط ریخته شده ) بيشتر از  .4

  سایر مایعات ، محتوي شيشه شکسته با اشيا ء نوک تيز باشند باید

 موضع را پوشاندحوله یك بار مصرف روي آن پهن نمود و  .5

 دقيقه صبر کرد  10ریخت و حداقل  %10روي آن محلول هيپوکليریت سدیم با رقت  .6

  .با حوله یك بار مصرف آن را جمع کرد .7

  با آب و دترجنت محل را پاک و تميز نمود .8

 (با محلول هيپوکلریت سدیم ) آب ژاول ( گندزدایی انجام شود.)مانند شرح قبلی .9
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 عفونت:شاخص هاي كنترل 

 بهداشت دست 

 مواجهه شغلی 

  استفاده از وسایل حفاظت فردي 

 عفونت هاي بيمارستانی 

 مقاومت ميکروبی 

 

 

 : شود یبهداشت دیکه دستها با ییتهایموقع:   دست بهداشت

  قبل از تماس با بيمار 

  قبل از پروسيجر آسپتيك 

  بعد از مواجهه با خون و مایعات بدن بيمار 

 بعد از تماس با بيمار 

 بعد از تماس با محيط مجاور بيمار 

 نحوه صحیح شستشوي دست :

خط اول مبارزه با انتقال عفونت شستشوي صحيح دستان است. شستشوي دست ساده ترین و موثرترین روش براي جلوگيري 

ك، از انتقال عفونت محسوب می شود. اجراء روش صحيح شستشوي دست یك تلاش مشترک بين کارکنان مراکز درمانی)پزش

 پرستار ، کمك بهيار، خدمات و...( ، بيمار و همراهان محسوب می شود.

از  %85در نتيجه تماس هاي روزانه بين بيمار و کادر درمان ، ميکروبها به راحتی از طریق دسدددتان آلوده انتقال پيدا می کنند. 

شود. بنابراین  ستان آلوده به بيمار منتقل می  ستانی از طریق د ست، براي عفونت هاي بيمار شوي د ست ش صحيح  اجراء روش 

 کارکنان مراکز درمانی ، بيماران و همراهان الزامی است.

 :Hand washing) ) دستورالعمل شستشوي عمومی دست ها *

 الف: موارد شستشوي دستها با آب و صابون:

 باشند. آشکارآلوده و کثيف بصورت دستها -1

 .باشد بدن مایعات سایر یا و خون نظير پروتئينی مواد به آشکارآلوده -2

 در زمان ورود  و خروج از بيمارستان -3

 بعد از رفتن به دستشویی. -4

 بار هندراب ،یکبار شستشوي دست مفيد می باشد. 6یا  5پس از هر  -5

 ب:نحوه شستن دست هابا آب و صابون:
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سکوپی بيماري ست ، زدودن موجودات ميکرو شوي د ست ش ست که در طی تماس هاي روزمر هدف از  ست زایی ا ه بر روي پو

 تجمع پيدا کرده ، به سلامت فرد و سایرین آسيب وارد می کند.

 مدت زمان اجراء:

 ثانيه 40 – 60

 

 * شستن دستان را قبل  و بعد از هر تماس با بيمار انجام دهيد.

 را انجام دهيد.* اگر دستانتان تميز به نظر می رسد ، می توانيد با مایع ضد عفونی دست مطابق با روش ذکر شده شستشو 

 کرم مرطوب کننده استفاده کنيد. * در صورتيکه از مایع ضد عفونی استفاده کرده اید ، جهت جلوگيري از خشکی پوست

ست تحریك باعث داغ خيلی آب با تماس مکرر اینکه به توجه *با صدمه و پو ست به احتمال   آب از ، دهد افزایش می را پو

 نکنيد. استفاده دستها شستن جهت داغ
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 (  Alcohol-based hand rub* دستوالعمل ضد عفونی عمومی دست ها به روش هند راب ) 

 الف:موارد ضدعفونی دستها با محلول الکلی )هند راب(

 . بيماران با دستها تماس مستقيم از بعد و قبل -1

 .قبل و بعد از پوشيدن دستکش - -2

 )صرفنظر بيمار براي درمانی تهاجمی مداخلات ارائه در استفاده مورد وسيله گونه جابجایی هر یا زدن دست از قبل -3

 خير(. یا اید دستکش پوشيده اینکه از

 بيماران. در پانسمان زخم یا و دیده آسيب پوست ، مخاطی غشاء بدن، ترشحات یا مایعات تماس با از بعد -4

 حين مراقبت از بيمار در صورت حرکت دست از قسمت آلوده بدن به قسمت تميز -5

 پزشکی( تجهيزات )شامل بيمار نزدیك و مجاور محيطی اشياء تماس با از بعد -6

 قبل از کارگزاري سوند اداراي یا کاتتر وریدي محيطی -7

 ب: نحوه استفاده از محلولهاي هند راب:

 * شستشوي دست به روش هندراب در بخشهاي درمانی:

 ثانيه 20 –30  مدت زمان اجراء:
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ضد صه بمنظور ست عفونی *به طور خلا ستفاده با د  کف در را محلول از کافی ، مقدار الکلی بنيان با مایع هاي محلول از ا

 . بماليد بهم آنهارا شوند خشك کاملاً دستها که زمانی تا و ریخته خود دست
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 تعريف مواجهه شغلی :  

 و برنده(  زیبا اجسام ت یدگیبر ک،یاست دلیپرکوتانئوس ) ن بیآس 

 مانند چشم و دهان(  مخاطات( 

 سالم ریغ پوست 

 اقدامات بعد مواجهه شغلی :  

 خاص از جمله اخذ نمونه خون جهت طیمگر در شرا دیینما یخوددار داًیاز گذاردن در سرسوزن اک قیاز تزر پسABG کشت خون ای 

 ستفاده نما یکیمکان لهیجهت گذاردن درپوش سر سوزن از وس یموارد ضرور در شتن درپوش ا دست  کیاز  ایو  دییجهت ثابت نگهدا

 . دیجهت گذاردن درپوش سرسوزن استفاده کن Scoopبه روش 

  دیینما یخم کردن سرسوزن قبل از دفع خوددار ایاز شکستن و . 

 دیینما یخوددار فورمیونی جیب ایدر دست  لیاستفاده و از وسا یورو برنده از رس زیت لیحمل وسا جهت . 

 دییاجتناب نما... ( سر سوزن و  )بیستوری،و برنده  زیت لیاز دست به دست نمودن وسا. 

 سا یاحتمال آلودگ با یانجام هرگونه اقدام درمان نیدر ح ی که عموم اطاتیاحت شرح ذ دترشحات بدن وجود دار ریبا خون و   یم لیبه 

 : باشد 

 .با پانسمان ضد آب پوشانده شود  عاز دستکش استفاده نمود و موض یستیبا ، در دست ها وجود داردریدگی و یا زخمی که ب یدر صورت -

شت - ستفاده از پ ایبا خون و  یدر قبال آلودگ یدرمان یجهت حفاظت کارکنان بهدا شحات بدن ا ست بند شیتر ضرور کباری یکیپلا صرف   یم

 .است 

 ص شیورتدر  سوجاز  یقطعات و یاشدن خون  دهیکه احتمال پا شا عاتیمایا  و ن شم و غ ستفاده از  ، وجود دارد یمخاط ءآلوده به چ ا

 .است یمحافظ ضرور نکیماسک و ع

 است یضد آب ضرورگان استفاده از است ،  عیوس یزیدچار خونر ماریکه بیدر صورت.  

 است.  یدر بخش ضرور تیمجوز شروع فعال جهتپزشک  نهیمعا ، باشندی باز م دچار اگزما و یا زخم هایکه کارکنان یدر صورت 

  ی:و كاركنان بلافاصله بعد از مواجهه شغل يفور هیاول يها كمك -1

 تماس حاصل گردد.  شانیکنترل عفونت با ا زریصورت حضور سوپروا در 

 دیريگبتماس  ینيبال زریکنترل عفونت با سوپروا زریصورت عدم حضور سوپروا در . 

 در پابليك رمها فبلافاصدددله بعد از بروز سدددانحه  یمواجهه شدددغل یفرم گزارش ده قيدق ليتکمQ  در فایل کنترل

 موجود است.عفونت 

 سانحه گزارش شده در واحد کنترل عفونت  درج 

 انجام مارکرهاي ویروسی از منبع مشخص  به دفتر کنترل عفونتو شگاهیبه آزما یشده، ارسال ليتکم يفرم ها ارائه(

 و پرسنل مورد مواجهه قرار گرفته(
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 ترتیب پوشیدن وسايل محافظت شخصی :  

 گان 

 ماسك 

 ( ازيکلاه )در صورت ن 

 صورت  ایمحافظ چشم  ای نكيع 

 لیدستکش استر 

 بعد از اتمام كار : یمحافظت ليخروج وسا بیترت

 به روش بقچه ای( دستکش و گان( 

 دست  شستن 

  و یا صورتمحافظ چشم  

 )کلاه)در صورت استفاده 

 ماسک 

 شستن دست ها 
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 (Standard Precautions )استاندارد هاي احتياط

 قابل خون گرفتن نظر در بدون ) عرق بجز بدن دفعی مواد و ترشحات بدن، مایعات تمام خون، با تماس صورت در

 : است ضروري زیر موارد رعایت ها، مخاط و دیده آسيب پوست ،( آنها داخل رؤیت

 دستکش پوشيدن .-1

 شسته نيز بيماران بين تماس فواصل در باید ها دست دست، از دستکشها خروج از پس بلافاصله دستها شستن -2

 .گيرد صورت دستکشها خروج از پس بلافاصله و بيماران با تماس از بعد و قبل باید دستها آلودگی رفع .شوند

ستفاده-3 شيده احتمال که اعمالی انجام صورت در صورت محافظ یا ماسك با همراه چشم محافظ گان، از ا  یا پا

 .دارد وجود بدن مایعات شدن پخش

 گيرد قرار نها سوز روي مجدداً نباید ها سوزن درپوش تيز، وسایل و ها سوزن دستکاري عدم -4

  ( recap ).شوند شکسته یا خم نباید ها سوزن سر عدم

 .گردند دفع شدگی سوراخ به مقاوم ظروف در باید تيز نوک وسایل و ها سوزن سر -5

 

 . باشد می دست ،بهداشت بیمارستانی هاي عفونت از پیشگیري راه مهمترين و بهترين
  بخشها در راب هند از استفاده -1

 مادة بدون یا با ( صابون و آب با را آنها باید دستها، رؤیت قابل آلودگی صورت در -2

 .شست ) ضدميکروبی

 .شود ها دست شستن جایگزین نباید وجه هيچ به دستکش پوشيدن -3

 .شود نمی توصيه مصنوعی ناخن از استفاده -4

 .شود خارج پرسنل تهاي دس از انگشتر باید بيمار مراقبت از قبل -5

 

 :استاندارد احتياطات انواع
  :از عبارتند که دارد وجود ها عفونت انتقال راه براساس احتياط نوع سه

 Contact). ) قطرات  (Droplet) تماس و   (Airborne )هوا

 

 

 ( Airborne Precautions ) هوايي هاي احتياط

 کوچکتر اندازة با قطرات هستة طریق از که هایی بيماري انتقال از جلوگيري براي هوایی احتياط

 .رود می   بکار (droplet nuclei) عفونی عامل حاوي غبار و گرد ذرات یا ميکرون 5 از

 عفونت یا عفونت به مشکوک ) دارد ضرورت آنها براي هوایی احتياط رعایت که هایی بيماري

 :از عبارتند ( شده اثبات و قطعی

 حنجره یا ریه سل -

 سرخك -

 منتشر زوناي یا مرغان، آبله -
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 :توجه

 مراجعه ریوي ارتشاح و سرفه بابت، که آن خطر معرض در یا  HIV  عفونت دچار بيماران  -1

 در سل بيماري تشخيص تا گيرند قرار هوایی احتياط تحت تجربی صورت به باید اند نموده

 .شود رد آنان

 گرفته نظر در هوایی احتياط رعایت سل، از ناشی باز پوستی زخم داراي بيماران جهت - 2

 .شود

 احتياط ،( آتيپيك ) سلی غير مایکوباکتریایی عوامل با ریوي ضایعه دچار بيماران براي -3

 .گردد رعایت نباید هوایی
 

 : از عبارتند هوايي هاي احتياط اصول

 

 فضاي با مقایسه در ( شده کنترل منفی هواي فشار با خصوصی اتاق در بيمار بستري  -1

 .گيرد صورت باید ساعت در هوا تعویض بار 6 حداقل و ) بيرون

 بيمار اتاق درب بستن  -2

 این چنانچه (.  بخش داخل نه )باشد بيرون و خارج فضاي به مستقيم بطور باید بيمار اتاق از هوا خروج  -3

 (HEPA)   کارآ و قوي فيلتر یك با عمومی، تهویه سيستم به برگشت از قبل باید هوا نباشد، مقدور کار

 . گردد خارج

شوند م بيمار اتاق وارد که افرادي تمام -4 سپيراتور از باید ی صی ر شته ميکرومتري 1 فيلتر که شخ  حداقل و دا

سك) دارد % 95 کارآیی ستفاده(   N 95 ما سك این .نمایند ا صی ما صا سب باید اخت  فرد صورت اندازة با متنا

 .باشد

 پرسنلی .بپوشد استاندارد جراحی ماسك یك باید بيمار اتاق، ترک از قبل و گردد محدود باید بيمار جابجایی -5

 .گيرند بکار را لازم هاي احتياط تا شوند مطلع بيمار جابجایی از قبل باید بگيرند، تحویل را بيمار است قرار که

 :توجه

 سرفه یا عطسه هنگام در را خود بينی و دهان باید آن به مشکوک یا سل دچار بيمار هر  -1

 .شود جدا بيماران سایر از سل، بيماري کردن رد هنگام تا باید همچنين .بپوشاند دستمال یك با کردن

ستند سل ضد مؤثر درمان تحت که شده اثبات سل به مبتلا بيماران-2  می بهبودي درحال بالينی لحاظ از و ه

 توانند می ( باشد منفی فاست اسيد باسيل لحاظ از مجزا روزهاي در هم سر پشت خلط اسمير نمونه سه ) باشند

 .شوند خارج ایزولاسيون از

صيه -3  احتمالاً و حنجره، سل یا مداوم، سرفه حفره، ایجاد با همراه شدید سل دچار بيماران در شود می تو

 ( ایمنی دستگاه سرکوب دچار بيماران-اطفال مانند ) گردند می بر پرخطر افراد داراي طهاي محی به که کسانی

 .گيرد صورت یکماه تا حداقل جداسازي

 بيمارستان، در بستري مدت طول در باید ، (MDR) دارو چند به مقاوم سل دچار بيماران -4

 .شوند جدا بيماران سایر از

 مرتب بطور را خود سل ضد داروهاي و دارند ثابتی وضعيت بالينی لحاظ از که بيمارانی در -5

 جداسازي منظور به ) بيمارستان در کردن بستري مانند، می خود خانة در و کنند می مصرف
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 .نيست لازم ( آنان

 زوناي یا ) مرغان آبله ) واریسلا سرخك، به مشکوک یا قطعی عفونت دچار بيماران جهت -6

 .گيرد صورت هوایی نوع جداسازي باید ایمنی نقص دچار بيمار در موضعی زوناي یا منتشر

 این اتاق به نباید امکان صورت در نباشند، ایمن ها عفونت این مقابل در پرسنلی چنانچه

 N 95 ماسك ماسك از باید باشد، ضروري بيماران این اتاق به ورود صورتيکه در و شوند وارد بيماران

 .نمایند استفاده

 

 (.Droplet P ) قطرات احتياط

 بدليل .شود می استفاده احتياط نوع این از ،(  قطره ) درشت هاي آئروسل انتقال از جلوگيري براي

 حين ذرات این .کنند نمی حرکت زیاد فاصلة تا و مانند نمی معلق هوا در قطرات این بزرگ اندازة

 ایجاد برونکوسکوپی یا ساکشن مانند اعمالی انجام زمان در یا کردن سرفه یا عطسه صحبت،

 :از عبارتند قطرات احتياط رعایت اصول .شوند می

 ضرورت اتاق هواي کنترل براي خاصی اقدام ولی خصوصی اتاق در بيمار کردن بستري -1

 اتاق یك در را آنها یتوان م خاص، بيماري یك با بيمار چند وجود صورت در ) .ندارد

 .( نمود بستري

 .(متر یك حدود یا پا 3 حد در ذرات کم جابجایی بدليل ) بماند باز تواند می اتاق درب -2

 جراحی استاندارد ماسك از باید بيمار، متري یك فاصله در پرسنل کردن کار صورت در-3

 .گردد استفاده

.است استاندارد طهاي احتيا اصول تابع دستکش و گان از استفاده -4

 استاندارد ماسك باید بيمار ایزوله، اتاق از خارج به بيمار جابجایی و انتقال صورت در-5

 .بپوشد جراحی

 به مقاوم پنوموکوک بيماري مننگوکوک، مهاجم، B نوع آنفلوانزاي هموفيلوس باکتري مانند هایی عفونت براي

 B 19 پاروویروس و سرخجه اوریون، آنفلوانزا، ویروس سرفه، سياه پنومونيه، مایکوپلاسما دارو، چند

  .است ضروري قطرات احتياط رعایت

 

 

 (.Contact P) تماسي احتياط

 بيماران به مربوط که گيرشناسی همه لحاظ از مهم هاي ارگانيسم انتقال از جلوگيري براي

 تماس یا ( بيمار کردن لمس ) مستقيم تماس طریق از و بوده عفونت دچار یا کلونيزه

 احتياط رعایت یابند می انتقال ( بيمار محيط آلوده سطوح یا وسایل و اشيا با تماس ) غيرمستقيم

 شود می توصيه تماسی

 :از عبارتند تماسي هاي احتياط اصول .

 در اتاق، یك در یکسان عفونت با بيمار چند بستري یا ) خصوصی اتاق در بيمار بستري-1

 (   کافی تعداد به خصوصی اتاق نبودن صورت
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 :شامل لباس و دیده مواجهه پوست محافظت براي شخصی محافظت وسایل از استفاده-2

 اتاق به ورود زمان در دستکش پوشيدن -

 اتاق ترک از قبل دستکش درآوردن -

  Alcohol-based hand rub))  الکل حاوي مادة یا دست شوینده طبی مادة یك با ها دست آلودگی رفع -

 دستکش درآوردن از پس بلافاصله

 اتاق ترک از قبل ها دست مجدد آلودگی از جلوگيري -

 بيمار پيرامون محيطی سطوح یا بيمار با پرسنل لباس ملاحظه قابل تماس احتمال صورت در گان از استفاده -

 بيمار صورتيکه در ) بيمار عفونی بالقوه مواد با تماس خطر افزایش صورت در گان از استفاده -

 .) شود نمی کنترل وي زخم ترشح یا شده، ایلئوستومی یا کولوستومی دارد، اسهال یا اختياري بی

 آلوده پرسنل لباس که بود مراقب باید و شود درآورده باید گان ایزوله، اتاق ترک از قبل -

 .نگردد

 و بمانند ایزوله اتاق در باید ) فشارسنج دستگاه گوشی،) بيمار از مراقبت غيربحرانی وسایل -

 وسایل، این از مشترک استفاده لزوم صورت در .نگيرند قرار استفاده مورد بيماران سایر براي

 .داد قرار استفاده مورد سپس و نموده گندزدایی و پاک ابتدا را آنها باید

 .برسد ممکن حداقل به باید ایزوله اتاق از خارج به بيمار جابجایی و انتقال -

 

 :دارد ضرورت تماسي احتياط رعايت زير موارد در

سين، به مقاوم انتروکوک )دارو چند به مقاوم یهاي باکتر با کلونيزه یا دچارعفونت بيماران ستافيلوکوک وانکومای  ا

) دیفيسيل کلستریدیوم عامل با انتریت کومایسين،ون به حساسيت کاهش با یا سيلين متی به مقاوم اورئوس

هپاتيت و روتاویروس شدديگلا، ( دهانی -مدفوعی راه از منتقله هاي عفونت  ( Aاختياري بی که بيمارانی در 

.کنند می استفاده پوشك از یا داشته

هستند عفونی منشأ داراي احتمالاً که حاد اسهالی هاي بيماري. 

 راه براساس خاص احتياط رعایت استاندارد، هاي احتياط رعایت بر علاوه که هایی عفونت ليست

 .باشد می پيوست دارد، ضرورت آنها انتقال
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 .گيرد می صورت آنها انتقال راه براساس آنها براي احتياط رعایت که هایی عفونت

Transmission-Based Precautions 
 (.Contact P  تماسي احتياط (.Droplet P)  قطرات حتياط (.Air borne P) هوايي احتياط

سرخك 

ميمونی آبله 

(Monkeypox) 

حنجره یا ریه سل 

شدید حاد – تنفسی سندرم 

(SARS)  
آبله  (Smallpox) 

 

مرغان آبله ( Varicella) 

خونریزي هاي تب 

 (VHF) ویروسی دهنده

در یا منتشر نوع(   زونا 

 )ایمنی نقص بيمار

اطفال یا نوزادان در آدنوویروس 

حلقی دیفتري 

از ناشی گلوتيت اپی یا مننژیت 

 آنفلوانزا هموفيلوس

هموفيلوس از ناشی پنومونی 

 نوزادان و اطفال در آنفلوانزا

آنفلوانزا ویروس 

مننگوکوکی هاي عفونت 

اوریون 

پنومونيه مایکوپلاسما 

B 19 ویروس پارو 

سرفه سياه 

طاعون از ناشی پنومونی 

 )ریوي طاعون)

سرخجه 

مخملك یا پنومونی یا فارنژیت 

 A)گروه( استرپتوکوک عامل با

 خردسال اطفال یا نوزادان در

ترشح یا نشده پانسمان که اي آبسه 

 شود نمی کنترل آن

اطفال یا نوزادان در آدنوویروس 

کنترل آن ترشح که سلوليتی 

 شود نمی

دیفيسيل کلستریدیوم عامل با اسهال 

ویروسی حاد کونژنکتيویت 

کنترل عدم و عفونی بستر زخم 

 آن ترشح

جلدي دیفتري 

با انتریت شيگلا، از ناشی عفونت 

 هپاتيت روتاویروس، انتروکوليتيکا، یرسدددينيا

A- از ناشدددی کوليت  E.Coli  نوع از H7 :

  از که بيمارانی در 0157

 اختياري بی یا کنند می استفاده پوشك

 .دارند

نوزادان در انتروویروسی هاي عفونت 

 اطفال و

اطفال و نوزادان در نکولوز فورو 

سيمپلکس هرپس ویروس (HSV)   

 مخاطی جلدي یا منتشر، نوع نوزاد در

 اوليه شدید

زخم زرد 

شپش 

دارو چند به مقاوم هاي باکتري 

 با کلونيزاسيون یا عفونت(

(MRSA,VRSA,VISA,VRE 

  ميمونی آبله (Monkey pox) 

و نوزادان در آنفلوانزا پارا عفونت 

 اطفال

تنفسددی سددنسدديشدديال ویروس با عفونت ( 

(RSVبيماران و اطفال نوزادان، در  

 ایمنی نقص

مادرزادي سرخجه 

گال 

حاد شدید تنفسی سندرم( SARS 
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با یاسددوختگی زخم پوسددت، عمده عفونت 

ستافيلوکوک عامل سد ا سترپتوکوک یا اورئو  ا

 A)گروه)

آبله(Smallpox) 

مرغان آبله 

ویروسی دهنده خونریزي هاي تب 

نقص بيمار در یا منتشر نوع زوناي 

 ایمنی

.است ضروري احتياط نوع یك از بيش رعایت ها عفونت بعضی براي
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.نمود رعایت را لازم احتياطات باید آنها انتقال راه براساس و (Empiric)  تجربی بطور که مواردي

 تماسي احتياط قطرات احتياط  هوايي احتياط

تاولی بثورات 

پاپولی ماکولی بثورات 

 تب و بينی آبریزش با همراه

،در ارتشاح و تب سرفه 

 ریه فوقانی لوب

،ریوي ارتشاح و تب سرفه 

 HIV عفونت دچار فرد در

 عفونت خطر معرض در بيمار در یا)

( HIV  

،در تنفسی علایم تب 

 با تماس اخيراً که فردي

 SARS به مبتلا بيمار

 (تنفسی شدید حاد سندرم)

 به اخير مسافرت یا داشته

 منتقل انجاSARS که اي منطقه در

 .شود می

مننژیت 

اکيموز یا پتشی بثورات 

 تب با همراه

در مداوم شدددید یا اي حمله سددرفه 

 سرفه سياه بيماري فعاليت دورة

احتمالی عامل با حاد اسهال 

 اختياري بی دچار بيمار در عفونی

 پوشك از استفاده صورت در یا

اخيراً که بالغ فرد در اسهال 

 است کرده مصرف بيوتيك آنتی

نوزادان در تنفسی هاي عفونت 

 سن کم اطفال و

با کلونيزاسيون یا عفونت سابقة 

 دارو چند به مقاوم هاي ميکروب

MDR

دستگاه یا زخم پوست، عفونت 

 در اخيراً که بيماري در ادراري

 در یا شده بستري بيمارستان

 و بوده بستري سالمندان آسایشگاه

 مقاوم هاي ارگانيسم مراکز این در

 .دارند شيوع دارو چند به

که ترشح داراي زخم یا آبسه 

 .نباشد پانسمان قابل

،که فردي در تنفسی علایم تب 

ماس در اخيراً مار با ت  به مبتلا بي

SARS که نواحی به یا بوده SARS  

 مسددافرت اخيراٌ دهد می رخ آنجا در

 .است کرده
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