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SON GÜNCELLEME ILE NELER DEĞIŞTI?

	» Enfeksiyon kontrolü ve izolasyon bölümünde düzenlemeler yapıldı
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1. ENFEKSİYON KONTROLÜ VE İZOLASYON

Bugün için virüs atılım ve bulaştırıcılık süreleri bilinmediği için, hastanın sağlık 

kuruluşunda bulunduğu süre boyunca izolasyon önlemlerine devam edilmelidir.

COVID-19 etkeni (SARS-CoV-2) zoonotik kaynaklı bir virüstür. İnsandan insana 

damlacık, temas ve bazı durumlarda aeosol yoluyla bulaşır. Bu nedenle, COVID-19 

varlığı düşünülen vakalara standart, damlacık ve temas izolasyonu önlemleri 

alınmalıdır.

1.1. Hastaneye Yatış

	» Olası/kesin vakalar, Pandemi Hastanelerinde (Sağlık Bakanlığı hastaneleri, 

Devlet ve Vakıf Üniversitesi hastaneleri ile özel hastanler) izole şekilde 

kabul ve tedavi edilir.

	» Vakaların tedavi ve izlem süreci hekim değerlendirilmesi sonrasında 

Pandemi Hastanelerinde veya evde yapılır.  

	» İl ve hastaneler bazında yapılmış olan Pandemi Planına uygun olarak kesin 

ve olası vakaların öncelikle bu hastalar için ayrılmış olan hastane, servis 

ve yoğun bakımlarda takip edilmesi esastır. Hastaların bu birimlerde 

münkünse izole olarak, mümkün değil ise en az 1 metre mesafe ile ayrılmış 

alanlarda izlenmesi sağlanmalıdır. 

	» Pandemi hastanelerinin bulunmadığı yerlerde 2. basamak erişkin yoğun 

bakım ünitesi bulunan hastaneler de pandemi hastanesi olarak hizmet verir. 

Sağlık kuruluşlarında standart enfeksiyondan korunma ve kontrol önlemleri 

uygulanmalıdır. Buna ek olarak temas ve damlacık korunma önlemlerinin 

uygulanmasına hasta asemptomatik hale gelene kadar devam edilmelidir. 

Sağlık tesisinde hastalığın yayılımını/geçişini engellemek üzere aşağıdaki 

enfeksiyondan korunma ve kontrol önlemleri uygulanmalıdır. 

Olası/kesin COVID-19 vakaları ile 1 metreden daha yakın temas edecek personel 

için gerekli kişisel koruyucu malzeme olarak;

1.	 Eldiven,

2.	 Önlük (steril olmayan, tercihen sıvı geçirimsiz ve uzun kollu),

3.	 Tıbbi maske (cerrahi maske),

4.	 En az N95/FFP2maske (Sadece aerosol işlem sırasında)*,

5.	 Yüz koruyucu,



T.C. SAĞLIK BAKANLIĞI HALK SAĞLIĞI GENEL MÜDÜRLÜĞÜ 6

6.	 Gözlük**,

7.	 Sıvı sabun,

8.	 Alkol bazlı el antiseptiği,

Yataklı sağlık kurumları tarafından yeterli miktarda hazır bulundurulmalıdır.

Tulum, bone, ayak koruyucu hasta bazında karar alınarak, özellikle hastanın 

vücut sıvı ve sekresyonları ile yoğun bir şekilde temasın olabileceği durumlarda 

kullanılabilir.

Kişisel Koruyucu Ekipman kullanımı önerileri

https://covid19bilgi.saglik.gov.tr/depo/afisler/Saglik_Personeli/COVID-19_KKE_

UYGUN_KULLANIMI_AFIS_A4.pdf

*Aerosol oluşturan işlem; aspirasyon, bronkoskopi ve bronkoskopik işlemler, 

entubasyon, endoskopi, solunum yolu numunesi alınması gibi solunum sekresyonları 

ile yoğun temas gerektiren işlemler

** Tekrar kullanılabilir özellikteki gözlükler, üreticinin önerisine göre temizlenir. Özel 

bir öneri yok ise %70 etil alkol ile dezenfekte edilerek uygun ortamda kendi kendine 

kurumak üzere bırakılmalıdır. Gözlüğün tekrar kullanılması durumunda, sağlık 

kurumunca gözlüğün nerede çıkartılıp depolanacağı ve dezenfekte edileceği 

talimatlandırılır.

1.2. Hasta Odasının Özellikleri

1.	 Hastalar mümkünse tek kişilik, özel banyosu ve tuvaleti olan, kapatılabilir 

kapı içeren bir odada olmalıdır.

2.	 Tek kişilik odaların bulunmadığı durumlarda kesin COVID-19 vakaları aynı 

odada gruplandırma yapılabilir, ancak olası COVID-19 vakalarının ayrı 

yatırılması tercih edilmelidir. Zorunlu hallerde ise olası COVID-19 vakaları 

aynı odada hasta yatakları en az 1m aralıklı olacak şekilde yerleştirilmelidir. 

Kohorta dahil edilen olası hastalar tıbbi maske kullanmalıdır. 

3.	 Kullanılacak tıbbi malzemeler hastaya özel olmalı, oda dışına 

çıkarılmamalıdır. Hastalar arasında ortak malzeme kullanımına izin 

verilmemelidir. Eğer kullanılacak ekipman (örn. steteskop, ateş ölçer) 

birden fazla hastada kullanılıyor ise her hasta kullanımında temizlenmeli ve 

dezenfekte edilmelidir (örn. etil alkol %70). 

4.	 Tıbbi olarak gerekmedikçe hastaların odadan veya alandan başka bir alana 

taşınmasından kaçınılmalıdır. Olası COVID-19 hastaları için belirlenmiş 

https://covid19bilgi.saglik.gov.tr/depo/afisler/Saglik_Personeli/COVID-19_KKE_UYGUN_KULLANIMI_AFIS_A
https://covid19bilgi.saglik.gov.tr/depo/afisler/Saglik_Personeli/COVID-19_KKE_UYGUN_KULLANIMI_AFIS_A
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taşınabilir X-ray cihazı ve/veya diğer önemli tanı cihazları kullanılmalıdır. 

Ancak taşınabilir tanı cihazları yoksahasta tıbbi maske takılı halde, temas 

ve damlacık izolasyon önlemleri alınarak, diğer hastalar ve ziyaretçiler ile 

teması en aza indirecek şekilde, mümkünse son vaka olarak alınmalıdır. 

Detaylı bilgi için COVID-19 Radyoloji Ünitelerinde Enfeksiyon Kontrolü 

dokümanına bakınız. (https://covid19bilgi.saglik.gov.tr/depo/enfeksiyon-

kontorl-onlemleri/COVID19-RadyolojiUnitelerindeEnfeksiyonKontro

lu-22042020.pdf) 

5.	 Hastanın taşınması sırasında görev alan sağlık personeli tıbbi maske, önlük, 

eldiven kullanmalı ve el hijyenine uymalıdır. Hastanın genel durumuna göre 

aerosol oluşturabilecek bir işlem varsa en az N95/FFP2 maske ve gözlük 

yanında bulundurmalıdır.

6.	 Hasta çevresi, hastanelerin enfeksiyon kontrol komitelerinin direktifleri 

doğrultusunda belirlenen kurallara göre temizlenmeli ve dezenfekte 

edilmelidir. Temizlik özellikle dokunulan yüzeylere yoğunlaşmalıdır. Su 

ve deterjanla temizlik sonrası hastane dezenfeksiyonunda tercih edilen 

bir dezenfektan kullanılarak yüzey dezenfeksiyonu sağlanabilir. 1/100 

sulandırılmış çamaşır suyu (Sodyum hipoklorit Cas No: 7681-52-9) ya da 

klor tablet (ürün önerisine göre) kullanılabilir. Klor bileşikleri yüzeylerde 

korozyon oluşturabilir. Dayanıklı yüzeyler için kullanılması önerilen bir 

dezenfektandır. Hassas yüzeyler için %70’lik alkol bir dakika bekletilerek 

yüzey dezenfeksiyonu için kullanılabilir. Hasta çıkartıları ile kirlenmiş 

yüzeylerde öncelikle kağıt havlu kullanarak temizlik, sonrasında 1/10 

sulandırılmış çamaşır suyu (Sodyum hipoklorit Cas No: 7681- 52-9) ya da 

klor tablet (ürün önerisine göre) ile dezenfeksiyon yapılır, kuruyana kadar 

beklenir.

7.	 Kullanılmış kişisel koruyucu ekipmanların atılması amacıyla hasta 

odası dışarısında ve hasta odasının içerisinde iki ayrı tıbbi atık kabı 

bulundurulmalıdır.

1.3. Hasta Odasına Giriş ve Hastaya Yaklaşım

1.	 Hasta odasına girişler sınırlandırılmalı, sadece hastanın bakımından sorumlu 

olan ve girişi gerekli olan personelin odaya girişine izin verilmelidir, hasta 

ziyaretçileri yasaklanmalıdır ve refakatçi gerekli ise tek kişi ile kısıtlanmalıdır.

2.	 Hasta odasının girişinde; kişisel koruyucu malzemeler (eldiven, önlük 

(steril olmayan, tercihen sıvı geçirimsiz ve uzun kollu), tıbbi maske, N95/

FFP2 maske, gözlük/yüz koruyucu, alkol bazlı el antiseptiği) hazır olarak 

https://covid19bilgi.saglik.gov.tr/depo/enfeksiyon-kontorl-onlemleri/COVID19-RadyolojiUnitelerindeEn
https://covid19bilgi.saglik.gov.tr/depo/enfeksiyon-kontorl-onlemleri/COVID19-RadyolojiUnitelerindeEn
https://covid19bilgi.saglik.gov.tr/depo/enfeksiyon-kontorl-onlemleri/COVID19-RadyolojiUnitelerindeEn
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bulundurulmalıdır. 

3.	 Muayene, tedavi ve kişisel bakım yapan kişiler eldiven, izolasyon önlüğü, 

gözlük/yüz koruyucu ve tıbbi maske kullanmalıdır. Hastanın sekresyonları 

veya vücut çıkartılarının aerosol oluşumu ile yayılmasına neden olabilecek 

girişim yapılacağında ise eldiven, izolasyon önlüğü, N95/FFP2 maske ve 

yüz koruyucu kullanılmasına özen gösterilmelidir.

4.	 Kişisel koruyucu ekipmanlar giyilirken ve çıkartılırken kurallara uygun 

bir şekilde sırayla giymeye (önlük, maske, gözlük/yüz koruyucusu ve 

eldiven) ve çıkarmaya (eldiven, gözlük/yüz koruyucu, önlük, maske) dikkat 

edilmelidir. Özellikle maskenin hasta odasından çıktıktan sonra en son 

çıkartılması ve sonrasında el hijyeni uygulanması ihmal edilmemelidir.

5.	 Eldivenin bütünlüğünün bozulduğu, belirgin şekilde kontamine olduğu 

durumda eldiven çıkartılarak, el hijyeni sağlanmalı ve yeni eldiven 

giyilmelidir. 

6.	 Aerosol oluşumuna neden olabilecek işlemler sırasında hasta odasında 

mutlak ihtiyaç duyulan sağlık personeli dışında kimse olmamasına özen 

gösterilmelidir. İşlem sırasında kapının kapalı olması sağlanmalı, işlem 

sonrasında bir süre, giriş-çıkış dahil kapı açık tutulmamalıdır. İlgili işlemler, 

doğal hava akışı ile yeterince havalandırılan, mümkünse negatif basınçlı 

odalarda yapılmalıdır.

7.	 Hastaya temas öncesi ve sonrasında el hijyenine dikkat edilmelidir. Bu 

amaçla sabun ve su veya alkol bazlı el antiseptikleri kullanılabilir. Ellerde 

gözle görülür kirlilik varsa el antiseptikleri yerine mutlaka su ve sabun 

kullanılmalıdır.

8.	 Hasta, tıbbi açıdan önemli bir neden olmadıkça odasından çıkarılmamalı, 

odadan çıkması gerekli ise tıbbi maske ile transferi yapılmalıdır.

9.	 Hasta noninvaziv veya invaziv solunum desteği tedavisi altında ise solunum 

izolasyon önlemlerine uyulmalı ve tıbbi maske yerine en az N95/FFP2 

maske takılmalıdır

10.	 Hastanın bulunduğu ortam ve çevre temizliği amacıyla, enfeksiyon 

kontrol komitelerinin direktifleri doğrultusunda belirlenen kurallara göre 

temizlenmeli ve dezenfekte edilmelidir. Temizlik özellikle dokunulan 

yüzeylere yoğunlaşmalıdır. Su ve deterjanla temizlik sonrası hastane 

dezenfeksiyonunda tercih edilen bir dezenfektan kullanılarak yüzey 

dezenfeksiyonu sağlanabilir. 1/100 sulandırılmış çamaşır suyu (Sodyum 

hipoklorit Cas No: 7681-52-9) ya da klor tablet (ürün önerisine göre) 
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kullanılabilir. Klor bileşikleri yüzeylerde korozyon oluşturabilir. Dayanıklı 

yüzeyler için kullanılması önerilen bir dezenfektandır. Hassas yüzeyler için 

%70 lik alkol bir dakika bekletilerek yüzey dezenfeksiyonu için kullanılabilir. 

Hasta çıkartıları ile kirlenmiş yüzeylerde öncelikle kağıt havlu kullanarak 

temizlik, sonrasında 1/10 sulandırılmış çamaşır suyu (Sodyum hipoklorit 

Cas No: 7681- 52-9) ya da klor tablet (ürün önerisine göre) ile dezenfeksiyon 

yapılır, kuruyana kadar beklenir.

11.	 Hasta çıkartıları ve sekresyonları ile kontamine olan yüzeylerin temizliği 

“Hastane Öncesi Acil Sağlık Hizmetlerinde Enfeksiyon Hastalıklarından 

Korunma Rehberi’ne” uygun olarak sağlanmalıdır. Yüzey temizliği ve 

dezenfeksiyonu için; virüslere etkinliği gösterilmiş etken maddeleri içeren 

ve Sağlık Bakanlığı tarafından verilen ‘Biyosidal Ürün Ruhsatı’ bulunan 

yüzey dezenfektanları kullanılır. (http://cbs.cevresaglik.gov.tr/cevresaglik/

Biyosidal/Dezenfektan.aspx)

12.	 Hasta odayı boşaltıktan sonra, oda temizliği ve yer yüzey dezenfeksiyonu 

yapılır, odanın havalandırılmasının ardından odaya yeni bir hasta alınabilir.

1.4. Ambulansla Hasta Nakli

1.	 Ambulanslarda kişisel koruyucu ekipman hazır olarak bulundurulmalıdır. 

2.	 Hastaya ilk müdahale eden ekip, sağlık kurumuna hasta teslim edilene kadar 

ve ambulans temizlenene kadar kişisel koruyucu ekipman kullanmalıdır. 

3.	 Genel durumu iyi ayaktan hastaların naklinde, hastaya tıbbi maske, 

ambulans personeline ise tıbbi maske ve gözlük/yüz koruyucu kullanılır

4.	 Kontrolsüz olarak öksüren veya aspirasyon ihtiyacı olabilecek hastaların 

varlığında en az N95/FFP2 maske, tulum/önlük ve gözlük/yüz koruyucu 

kullanılmasına özen gösterilmelidir.

5.	 Olası/kesin COVID-19 vakasının nakli sonrasında ambulanslar temizlenmeli 

ve dezenfeksiyonu sağlanmalıdır. Temizleme işlemi kişisel koruyucu 

ekipman giyilerek yapılmalıdır.

6.	 Hastanın gideceği yere bırakılmasını takiben aracın bulunduğu yerde 

temizlik ve dezenfeksiyonu yapılmalıdır.  

7.	 Temizlik ve dezenfeksiyon “Hastane Öncesi Acil Sağlık Hizmetlerinde 

Enfeksiyon Hastalıklarından Korunma Rehberi” ne uygun olarak yapılmalıdır

8.	 Ambulans temizlik ve dezenfeksiyonu yapılmadan başka bir vakaya 

gidilmemelidir.
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9.	 Ambulans vakaya gitmeden önce aşağıdaki sorulara göre bir değerlendirme 

yapılmalıdır;

112 komuta kontrol merkezlerinin triyaj soruları *

1.	 Öksürüğünüz var mı?

2.	 Nefes almakta güçlük veya solunum sıkıntınız var mı?

3.	 Ateşiniz veya ateş öykünüz var mı?

4.	 Son 14 gün içerisinde yakınlarınızdan herhangi birisi solunum yolu hastalığı 

nedeni ile hastaneye yattı mı?

5.	 Son 14 gün içerisinde yakınlarınızdan COVID-19 hastalığı tanısı olan birisi 

oldu mu?

*Bu sorulardan hepsi sorulur ve en az 2 soru evet ise Olası COVID-19 olarak 

değerlendirilir. İlk iki sorunun cevabı evet ise 112 personeli N95/FFP2 maske ve 

gözlük/yüz koruyucu kullanır, diğer hallerde tıbbi maske ve gözlük/yüz koruyucu 

yeterlidir. Yetişkin hastalarda refakatçi alınmaz, çocuk hastalarda mutlak zorunluluk 

olduğunda refakatçiye tıbbi maske takılarak alınır. 

Olası/kesin COVID-19 vakalarına müdahale edilmesi gerektiğinde ambularda, 

mümkünse maske ile balon arasına bakteri/virüs filtresi yerleştirilmelidir. 

Ventilatörün kullanılması gereken durumlarda ekshalasyon hattına filtre/ mümkün 

değilse en azından endotrakeal tüp ile devre arasında bakteri/virüs filtresi 

yerleştirilmiş olmalıdır. 

1.5. Radyoloji Ünitelerinde COVID-19 Açısından Enfeksiyon Kontrolü

COVID-19 hastası ile kişisel koruyucu ekipman olmaksızın 1 metreden yakın 

ve 15 dakikadan uzun süreli aynı ortamda bulunmak damlacık yoluyla bulaşan 

COVID-19 için yakın temas kabul edilmektedir. Ayrıca hastaların konuşma, öksürme 

ve hapşırma gibi davranışları sırasında kontamine olan yüzeylere temas ile de 

bulaşabilir.

Bu nedenle radyolojik tanı ünitelerinde aşağıda belirtilen damlacık ve temas 

önlemleri alınmalıdır.

1.	 Kesin veya olası COVID-19 hastası ve sağlık personeli tıbbi maske takmalıdır.

2.	 Sağlık çalışanı için kişisel koruyucu ekipman (eldiven, koruyucu önlük, tıbbi 

maske gözlük/yüz koruyucu) hazır bulundurulmalıdır.

3.	 Sağlık çalışanı mümkünse hastadan en az 1 metre uzak olacak şekilde 
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davranmalı, eğer 1 m ve daha yakın olması gerekirse tıbbi maskenin yanı 

sıra eldiven, önlük ve gözlük/yüz koruyucu kullanmalıdır.

4.	 Eldivenin doğru bir şekilde kullanımı, kullanım öncesinde ve kullanım 

sonrasında el hijyeni sağlanması çok önemlidir. Kontaminasyona yol 

açacağından değiştirilmeyen eldivenler ile hasta çevresine dokunmamaya 

özen gösterilmelidir.

5.	 El hijyeninin sağlanması için eller en az 20 saniye su ve sabunla yıkanmalı 

veya 20-30 saniye alkol içeren el antiseptiği ile ovulmalıdır.

6.	 Hasta odadan çıkarıldıktan sonra temizlik ve dezenfeksiyon yapılmalıdır. 

Temizlik özellikle dokunulan yüzeylere yoğunlaşmalıdır. Su ve deterjanla 

temizlik sonrası hastane dezenfeksiyonunda tercih edilen bir dezenfektan 

kullanılarak yüzey dezenfeksiyonu sağlanabilir. 1/100 sulandırılmış çamaşır 

suyu (Sodyum hipoklorit Cas No: 7681-52-9) ya da klor tablet (ürün önerisine 

göre) kullanılabilir. Klor bileşikleri yüzeylerde korozyon oluşturabileceğinden 

dayanıklı yüzeyler için kullanılması önerilen bir 48 T.C. SAĞLIK BAKANLIĞI 

HALK SAĞLIĞI GENEL MÜDÜRLÜĞÜ dezenfektandır. Hasta çıkartıları ile 

kirlenmiş yüzeylerde 1/10 sulandırılmış çamaşır suyu (Sodyum hipoklorit 

Cas No: 7681-52-9) ya da klor tablet (ürün önerisine göre) kullanılır. %70 lik 

alkol de yüzey dezenfeksiyonu için kullanılabilir.

7.	 Temizlik yapan personel tıbbi maske, önlük, eldiven ve göz koruyucu 

kullanmalıdır.

8.	 Hasta atıkları tıbbi atık kutusuna atılmalıdır.

9.	 Yeni hasta temizlik ve dezenfeksiyon işlemlerinden sonra alınabilir.
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