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1. AMAÇ :Fakülte lokal ameliyathanesinde yürütülen faaliyetlerin uygun şekilde 

tamamlanmasını ve hastanın ameliyatının güvenli cerrahi esasları çerçevesinde sorunsuzca 

tamamlanmasını sağlayarak etkin, güvenilir sağlık hizmeti sunmaktır. 

 

2. KAPSAM :Lokal ameliyathanenin hazırlanması, hastanın güvenli cerrahi süreci, malzeme 

temini ve hastanın tedavisi tamamlanıncaya kadar geçirdiği süreyi kapsar.   

 

3. SORUMLULAR: Lokal ameliyathane hekim, asistan, hemşire ve ameliyathane çalışanları 

sorumludur. 

 

4. TANIMLAR 

Antisepsi: Özellikle vücudun yüzeysel dokularının ve lezyonlarının kimyasal maddeler 

kullanılarak patojen mikroorganizmalardan arındırılması işlemidir. 

 

Sterilizasyon: Bir madde ya da cismin birlikte bulunduğu tüm mikroorganizmaların, her türlü 

canlı ve aktif şekillerinden arındırılması işlemidir.  

 

Dezenfeksiyon: Bir ortamdan patojen mikroorganizmaları elimine ederek, ancak sporları 

etkilemeyen bir işlemdir. Bu işlem yalnızca dezenfektan denilen kimyasal maddelerle, ayrıca 

mekanik temizlik ve ısı ile de sağlanabilir. 

 

Dezenfektan: Cansız ortamda mikroorganizmaları inaktive etmek için kullanılan maddeler. 

 

Scrub: İşleme steril olarak giren (steril giyinen) kişi. 

 

Sirküle: Steril giyinmeden, işlemi dışarıdan asiste eden kişi.  

 

Temizlik: Kir ve organik artıkların fiziksel olarak uzaklaştırılması. 

 

Ameliyathane Alanları 

Steril (Birinci) Alan: Ameliyat odaları ve cerrahi el yıkama işleminin yapıldığı alanlardır.  

Yarı Steril (Temiz) Alan: Steril ve steril olmayan alanlar arasında kalan alandır. 

Steril Olmayan (Kirli) Alan: Lokal ameliyathanenin diğer bölümler ile bağlantısının sağlandığı 

(Ameliyathaneden dışarıya açılan) alanlardır. 

 

5. UYGULAMA 

 

5.1. Ameliyathane Giriş Çıkış Uygulamaları: 

 Lokal ameliyathanemiz de personel ve hasta girişi aynıdır. Lokal Ameliyathaneye görevli 

personel haricinde kimse giremez. Lokal ameliyathane içerisindeki kullanım alanları steril 

olmayan alan, yarı steril alan ve steril alan olmak üzere renkli şerit/tabela yöntemi ile 

ayrılmıştır. 

Steril olmayan alan: ilgili klinik ile lokal ameliyathane odasının kapı ile ayrılan kısmı hem 

hasta hem personel için steril olmayan (kirli) alan olarak adlandırılır. Kırmızı şerit ile 

işaretlenmiştir. 
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Yarı Steril Alan: Lokal ameliyathane odasının camlı kapı ile açılan kısmı ile ameliyat 

ünitlerinin olduğu kısma kadar olan alandır. Personel için maske, bone;  hastalar için galoş ve 

bone zorunludur. Personel terlik değişimini önerilir.Sarı şerit ile işaretlenmiştir. 

 

Steril Alan: Ameliyat ünitlerinin, steril malzemelerin ve ameliyatta kullanılan cihazların 

bulunduğu alandır. Mavi şerit ile işaretlenmiştir.  

 

5.2. Planlı Lokal Ameliyatlar 
5.2.1. Cerrahi müdahaleler yüksek seviyede risk taşıyabileceği için dikkatle planlanmalıdır. 

Uygun cerrahi girişimin seçilmesi için hasta değerlendirmesi temel alınır. Müdahalenin seçimi; 

hastanın öyküsü, fiziksel durumu ve tanısal veriler kadar müdahalenin hasta için riskleri ve 

yararlarına bağlıdır. Müdahale seçiminde, başvuru bulguları, tanısal test ve diğer kaynaklardan 

gelen bilgiler de göz önüne alınmalıdır. 

5.2.2. Hasta, öğretim üyesi veya araştırma görevlisinin verdiği karar doğrultusun ameliyatı 

kabul ederse, ameliyat öncesi yaptırması gereken kontroller veya tetkikler konusunda 

bilgilendirilir. 

 

5.3. Acil Lokal Ameliyatlar 

5.3.1. Fakültemizde ayaktan tedavi gören hastaların ve mesai saatleri içinde klinikte gelişen acil 

bir durum için ameliyathane sorumlu hekimiyle görüşülerek uygun olan ameliyathane ünitinde 

hasta alınır.   

5.3.2. Acil bir hastaya cerrahi müdahale gerektiğinde, değerlendirme süreci kısa bir zaman 

diliminde yapılmalıdır. Hasta ya da yakınına durum anlatılarak hasta ya da yakınına ameliyat 

öncesi “Bilgilendirilmiş Onam Formu” hekim tarafından imzalatılır. Operasyonla ilgili cerrahi 

süreç planlı ameliyat süreci gibi işler. 

 

5.4. Ameliyat Gününün Belirlenmesi 

Ameliyat kararı verilen hastaya, görevli öğretim üyesi veya araştırma görevlisi tarafından 

ameliyat takvimine göre en yakın boş olan günlere ameliyat randevusu verilerek hasta ameliyat 

günü ve saati hakkında bilgilendirilir. 

 

5.5. Ameliyatta Temin Edilecek Malzemeler ve İlaçlar 

5.5.1. Ameliyathanede sürekli kullanılan sarf malzeme ve ilaçlar, ameliyathane deposunda 

muhafaza edilir.  

5.5.2. Malzemelerin kritik stok seviyeleri, ameliyathane hemşiresi tarafından takip edilir. 

Stoklar, kritik stok limitinin altına düştüğünde malzemelerin temini için fakülte deposundan 

talepte bulunulur. Bunun yanında fakültemizde bulunmayan ekipman, ilaç ve benzeri (plak, 

vida, implant vb) malzemelerin ameliyattan önce tedarik edilmesi sağlanır. 

 

5.6. Ameliyathanenin Ameliyata Hazırlanması 

5.6.1. Ameliyathane odalarının sıcaklık ve nem takibi, temizliği ve dezenfeksiyonu düzenli 

olarak yapılır.  

5.6.2. Cerrahi ameliyat masası “Cerrahi Masa Hazırlama Talimatı” na göre hazırlanır. 
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5.7. Ameliyatın Gerçekleşmesi 

5.7.1. Personel;  

• Steril olmayan alandan kapı ile yarı steril alana maske galoş ve üniforması ile girer. 

• Yarı steril alanda terlikler değiştirilir.  Hastadan “Bilgilendirilmiş Hasta Onam Formu” 

alınır.  

• Steril alanda “El Hijyeni Talimatı” na göre el yıkama işlemi yapılır ve “Kişisel 

Koruyucu Ekipman Kullanım Talimatı” na göre steril box önlüğü giyilir. 

5.8.2. Hasta;  

• Steril olmayan (kirli) alandan ayağına galoş takılarak yarı steril alana alınır. Bone takılır. 

• Yarı Steril alanda hastadan hekim tarafından “Bilgilendirilmiş Hasta Onam Formu” 

imzalatılır.  

• Hasta steril alanda bulunan ameliyat ünitlerine alınır. 

• Hasta ameliyat masasına alınıp lokal anestezi verildikten sonra cerrah yapılacak 

ameliyatın türüne göre verilecek pozisyonu belirler. 

• Ameliyat bölge hazırlığında temizlenecek bölge cerrah tarafından belirlenir ve 

temizlenir. 

Temizleme, antiseptik solüsyon, tampon veya kompres ile yapılır. Antiseptik solüsyon 

dökülerek insizyon yapılacak bölgeden başlanarak dış alana doğru dairesel hareketlerle silinir, 

steril bir tampon veya kompres ile işlem birkaç kez tekrarlanır. 

• Hastayı steril örtme işlemi hastanın yüzü açıkta kalacak şekilde delikli örtü veya steril 

önlük örtülür. Örtü yerleştirildikten sonra yerinden oynatılmaz. Yeşil örtü kontamine olmuşsa 

veya üzerinde delik var ise kesinlikle kullanılmamalıdır.  

• Lokal ameliyat sırasında gerekli ise hastadan patoloji örneği alınabilir. Bu durumda 

örnek kapı hazırlanıp hasta bilgileri doldurulmalıdır. 

 

5.9. Ameliyathaneden Çıkış   

5.9.1. Hasta ameliyat tamamlandıktan sonra post-op dönemde dikkat etmesi gerekenler ve 

kontrollere ilişkin yazılı ve sözlü bilgilendirilir, reçetesi verilerek gönderilir. 

 

5.10. Ameliyatta Hasta ve Çalışan Güvenliği  

5.10.1. Ameliyat bitiminde hastanın bilgi-işlem doküman kayıtları, ameliyathane öğretim üyesi 

veya araştırma görevlisi tarafından otomasyon sistemine girilir.  

5.10.2. ADSH Güvenli Cerrahi Kontrol Listesi kullanılır. 

5.10.3. Ameliyat hazırlığından bitimine kadar tüm aşamalarda ameliyat ekibinin her üyesi, 

Enfeksiyon Kontrol Komitesi’nin yayımlamış olduğu talimatlar doğrultusunda tüm enfeksiyon 

önlemlerini alır.  

5.10.4. Kullanılan aletlerin bakım ve kalibrasyonu tam ve zamanında yapılır.  

5.10.5. Ameliyata alınan her hasta, kan yoluyla bulaşan hastalıklar yönünden potansiyel enfekte 

olarak kabul edilir ve standart kişisel koruyucu önlemler alınır. 

5.10.6. Tanı amaçlı alınan dokuların güvenliği için doğru ve eksiksiz etiketleme yapılarak 

“Patoloji İstem Formu” ile uygun laboratuvara teslim edilmesi sağlanır. 

5.10.7. Lokal ameliyat olan hastanın yakınlarının bilgilendirilmesi için görsel ve 

güncellenebilen bilgi sistemi bulunur. 

5.10.8. Lokal ameliyathane odalarının ısı ve nem takibi Isı-Nem Takip Formu ile kayıt edilir. 
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5.11. Temizlik ve Dezenfeksiyon Kurallarına İlişkin Uygulamalar 

5.11.1. Ameliyathane temizliği, ilgili personel tarafından “Genel Temizlik Talimatı” ve “Lokal 

Ameliyathane Temizlik Talimatı” na uygun olarak yapılır.  

5.11.2. Ameliyathanede ortaya çıkan atıklar uygun şekilde “Tıbbı Atık Toplama Talimatı” na 

göre kaynağında ayrıştırılarak imhaya gönderilir. 


