الدليل التشغيلي للتحكم في العدوى

الدليل التشغيلي للتحكم  في العدوي

(دليل عملي للتحكم في العدوى)

من المعروف والمتفق عليه أن الوقاية من الأمراض خير من العلاج ولا تكون الوقاية من العدوي والإصابة من الأمراض مؤثرة وفعالة بدون معرفة مصادر العدوي وطرق انتشارها، وبالرغم من التقدم العلمي الهائل خلال السنوات الماضية لا تزال العدوي بواسطة الميكروبات المختلفة  تلعب دورا كبيرا في حدوث الأمراض وفي أحيان كثيرة الوفيات لذا فإن العدوي داخل المؤسسات الصحية قد بدأ يأخذ حيزا كبيرا من التفكير والتداول في الأوساط العلمية والعملية في كافة المنشآت الصحية وبين أعضاء الفريق الصحي بكافة  مستوياته 0 وتعتبر الممرضة من أهم أعضاء الفريق الصحي المسئول عن التحكم ومنع انتشار العدوي سواء داخل أو خارج المؤسسة وذلك من خلال تعاملها مع المجتمع وقربها من أفراد المجتمع وتأثرهم السريع بما تقوله أو تفعله وأيضا من خلال مراعاتها لتطبيق أسس النظافة والتطهير والتعقيم في كل ما تقوم به من أنشطة 0 

  ويمكن تلخيص أهم أسباب انتشار العدوي بالمؤسسات الصحية في الأتي : -

1. استعمال المضادات الحيوية دون الارتكاز علي فحوصات معملية تحدد نوع الميكروب وبالتالي المضاد الحيوي المناسب له 0
2. عدم وجود نظام للتحكم في العدوي مطبق في الوحدات الصحية والأخذ في الإعتبار المرضي الأكثر عرضة للعدوي مثل حديثي الولادة والمسنين والمصابين بسوء التغذية ومرضي الأمراض المزمنة مثل السكر 000الخ
3. عدم  إتباع أسس التعقيم السليم للأدوات  والآلات الحديثة  التي تستخدم في تشخيص الأمراض مثل المناظير أو بعض عمليات زرع الأعضاء  كالقلب  ، الكلي ، النخاع 
4. عدم وجود فريق لديه الخبرة المناسبة للتحكم  في العدوي والتعامل معها مطبق بجميع الوحدات الصحية 
5. عدم  توفر الوعي الكافي للفريق الصحي عن العدوي ، كيفية انتقالها وطرق وأساليب التحكم فيها
6. التصميم المعماري لبعض الوحدات الصحية لا يتم من خلال بيوت الخبرة المتخصصة مما يترتب علية صعوبة تطبيق الإجراءات العالمية للتحكم بالعدوي مثال ذلك عدم توفر مصدر للمياة في أماكن مناظرة المرضي أو حجرات الغيار
مما سبق يتضح أن نظام التحكم في العدوي بوحدة صحة الأسرة يشمل ما يلي  :-

1) الشق الفني : وهو خطوات تطبيق النظام و الأنشطة المتعلقة بتلك الخطوات 
2) الشق الإداري  : ويتكون من الهيكل التنظيمي للنظام :
· اللجنة
· الفريق ( طبيب – ممرضة )
· المنسقين
((الشق الفني لتطبيق نظام التحكم في العدوي))

التقييم والمراقبة والعلاج  والتبليغ : 


وتتضمن التقييم العام لوحدة  صحة الأسرة ومراقبة وعلاج والتبليغ الدوري عن حالات العدوي الابتدائية أو المكتسبة نتيجة التواجد بوحدة صحة الأسرة سواء للمرضي أو المترددين أو أعضاء الفريق الصحي 0 

إتباع الإجراءات العامة للتحكم في العدوي :- 

عند التعامل مع المنتفعين بالخدمة أو العناية بهم لمنع إنتقال الكائنات الدقيقة من مريض لآخر أو من أعضاء الفريق الصحي الي المريض أو العكس أو من الأدوات والأجهزة مع مراعاة الأهمية الكبري لتأثير المخالطة في انتقال الجراثيم من والي الإنسان ويجب أن تحدد الإجراءات التي يراد تطبيقها علي ضوء الظروف الموجودة ويتعين أن تغطي تلك الإجراءات النقاط التالية :-

· غسيل الأيدي قبل وبعد التعامل مع المريض وعند اخذ العينات
· التعامل مع أي عينة دم أو إفرازات أي إنسان ( متردد أو مريض ) علي أنها عينات ملوثة سواء عند أخذها أو نقلها أو التعامل معها بالمعمل وكذا عند التخلص منها بعد التحليل 
· ارتداء الملابس الواقية  عند التعامل  مع أي سائل خارج من جسم أي إنسان  ( متردد – مريض ) مع الحرص علي أن يكون تحت الجاون مريلة بلاستيكية لحماية الملابس أو يكون الجاون مصنع من مادة غير نافذة 
· عدم تغطية سن الإبرة بعد استعمالها والتخلص منها في الصندوق المعد لذلك ( صندوق الأمان أو بديل له ) مباشرة بعد خروجه من جسم أي إنسان  (متردد –  مريض )
· التعامل مع أي ملاءات بها دم أو أي سائل خارج من جسم الإنسان علي أنها ملاءات ملوثة 
القضاء علي التلوث بالمعدات والألات  والتجهيزات :- 

عن طريق توفير الإمكانيات  اللازمة للقيام بالعمليات الآتية بالطرق السليمة :

· إزالة التلوث 
· النظافة 
· التطهير / التعقيم
· العزل
·  التخطيط لتدريب أعضاء الفريق الصحي علي طرق التحكم في العدوي
· وضع السياسات والإجراءات لضمان جودة الخدمة المقدمة للمريض / المتردد
· مراقبة أداء أعضاء الفريق الصحي  وتقويم الأداء عند الحاجة 
· وضع خطة للتخلص من النفايات والفضلات بالطريقة السليمة 
· المتابعة المستمرة ووضع الخطط للتحسين من جودة الأداء والتغلب علي الصعوبات في حدود الإمكانيات المتاحة 0
إزالة التلوث


هي الخطوة الأولي في عملية إعادة استخدام الآلات المستعملة ويتم من خلال استخدام محلول الكلور

*محلول الكلور ( هيبوكلورين الصوديوم ):

· مطهر سريع المفعول وفعال لمجموعة كبيرة  من الميكروبات مثل الفيروس الكبدي (ب) والإيدز  وكذا البكتيريا المسببة للدرن 
· رخيص وغير سام بالتركيز الذي يستعمل في التطهير 
· يستخدم بتركيز 1٪ أو 0.5٪ أو ينصح بقراءة تعليمات الشركة المنتجة علي العبوة قبل الاستخدام 

يستخدم لتطهير الأجهزة و الأدوات بعد استخدامها وتلوثها بإفرازات المرضي بواسطة الغمر لمدة 10 دقائق في تركيز 0.5٪ يحضر باتباع تعليمات الشركة المنتجة  أو استخدام المعادلة كالأتي :-

 ٪ تركيز الكلور الفعال

ـــــــــــــ  - 1 = أجزاء المياه التي تضاف لكل جزء كلور مركز 

  ٪ المراد تحضيرها 

مثــال : إذا كان تركيز الكلور الفعال علي العبوة 5% والمطلوب تحضيره تركيز 5.%

طبقا للمعادلة السابقة بقسمة ( 5 / 5.) – 1 = 9 أي يضاف 9 أجزاء ماء  إلى  كل جزء كلور 

· يتفاعل الكلور مع المادة  المصنع منها الآلات ويؤدي إلى تأكلها إذا غمرت فيه لمدة تزيد عن 20 دقيقة 
· الكلور فعال لتطهير  الأسطح مثل سرير الفحص ، مناضد المعمل , الأحواض ، ودورات المياه 
· يتم تحضير محلول الكلور  في وعاء غير قابل للأكسدة مثل البلاستيك أو اللإستانلس ستيل  حتي لا يتفاعل  مع  المعدن المصنوع منه الإناء 
· يلاحظ أن الكلور مهيج للجلد والعين والجهاز التنفسي 
· يوجد الكلور في شكل سائل ويجب حفظه في مكان ملائم في درجة الحرارة وبعيد عن الشمس حتي لا تتأثر درجة فاعليته خاصة في فصل الصيف وكذا في المناطق الحارة 
· لابد من تغيير محلول الكلور يوميا أو عند الحاجة ( الاستخدام المكثف) لأنه يفقد فاعليته عند التعرض للشمس وكذا عند الاستخدام لمدة طويلة أكثر من  15 – 20 ساعة بدون تغيير 
ويوجد الكلور علي شكل أقراص فوارة وغير فوارة والقرص الغير فوار تركيزه ضعف القرص الفوار تقريبا وهذا المكون أكثر ثباتا من حيث الفاعلية ويمكن الاكتفاء بتحليل عدد من الأقراص يوميا تكفي للإحتياج اليومي فقط للمؤسسة ككل 0 

خطوات إزالة التلوث : -

· ضعي في كل حجرة وعائين بلاستيك أو ستانلس ستيل أحدهم به محلول الكلور ذا التركيز 0.5٪ والوعاء الأخر به ماء نظيف لرفع الآلات بعد 10 دقائق من وعاء الكلور إلى وعاء الماء لتجنب تأكل الآلات 
· استخدمي قفاز بلاستيك سميك  لرفع الآلات من محلول الكلور وضعيها في وعاء المياه
· لاحظي  عند  وضع  الآلات  في محلول الكلور  وكذا عند وضعها في المياه أن يتم هذا بهدوء لتجنب تلوث البيئة المحيطة بالرزاز 
· اغسلي الآلات  بماء جاري للتخلص من الدماء والأنسجة العالقة مع ملاحظة تجنب تلوث البيئة المحيطة وارتداء قفاز سميك وذلك للوقاية من الإصابة بالعدوى 
· التعقيم الحراري والكيماوي لا يكون فعال إذا كانت الآلات غير نظيفة 
· بعد الانتهاء من غسيل الآلات ضعي يديك قبل خلع القفاز في وعاء الكلور لإزالة بقايا الدم والأنسجة والإفرازات المخاطية  ثم اخلعي القفاز مع ملاحظة تجنب لمس السطح الخارجي بيديك اذا كان القفاز غير سليم يتم التخلص منه في النفايات الخطرة واذا كان سليم ضعيه في وعاء الكلور مدة 10 دقائق ثم ارفعيه وضعيه في وعاء الماء ثم يترك لينشف لحين استخدامه مرة اخرى  في نفس نوبة العمل 0 
· تنظيف الآلات 
· إزالة المواد العضوية العالقة بالآلات أو الأدوات مثل الدم أو إفرازات الجسم أو الأنسجة أو الأتربة خطوة مهمة جدا قبل تطهير أو تعقيم الآلات 
· إزالة تلك المواد والأتربة من خلال الدعك باستخدام الفرشاة والمنظفات السائلة يقلل من عدد الميكروبات الموجودة علي الآلات أو الأدوات – أن استخدام المنظفات السائلة مهم للتخلص من المواد البروتينية والزيوت العالقة بالآلات 
· الماء البارد يساعد علي التخلص من الدم والمواد المخاطية حيث أن الماء الساخن يساعد علي تجلط تلك المواد وصعوبة التخلص منها
· تجنب استخدام صابون الأيدي لتنظيف  الآلات لأن الأحماض  الدهنية فيه تتفاعل مع الأملاح الموجودة بالمياه ويؤدي لتكون أملاح كلسية غير قابلة للذوبان ويصعب التخلص منها وتعمل كعائق للتطهير أو التعقيم 
· تطهير أو تعقيم الآلات أو الأدوات بدون تنظيفها يقلل من فاعلية التطهير والتعقيم لأن الميكروبات ممكن أن تحتمي وتعيش في المواد العضوية وبالتالي لا تتأثر بالتعقيم الكيماوي و التطهير
تنظيف الآلات 

· نظفي باستخدام فرشاة ناعمة وصابون سائل ( احرصي علي أن تكون الفرشاة ناعمة لسلامة الآلات وعدم خدشها لتكون بيئة مناسبة لتواجد البكتيريا )
· ادعكي لإزالة المواد العضوية والأنسجة والأتربة العالقة واهتمي بدعك الثنيات والأسنان  والأحرف التي يحتمل تواجد المواد العضوية بها 
· نظفي بحيث تكون الآلات تحت مستوي الماء لتجنب تلوث البيئة المحيطة 
· فككي الآلات المكونة من أكثر من قطعة 
· اشطفي الآلات تحت ماء جاري جيدا للتخلص من كل العوالق والمنظفات السائلة المستخدمة في التنظيف حتى لا تتفاعل مع المحاليل المطهرة أو عند التعقيم الكيماوي
· جففي الآلات قبل التطهير أو التعقيم باستخدام هواء ساخن أو فوطة نظيفة 
تنظيف البيئة

· تنظف الأرضيات والأسطح والأحواض باستخدام المنظفات السائلة والماء الدافئ 
· تخصص أدوات نظافة مختلفة لحجرات الإدارة ومكاتب الموظفين وأخري لأماكن تجمع المرضي وأخري للحمامات ويستحسن أن تكون مختلفة الألوان لعدم الخلط عند الإستخدام 
· طهري بقع الدم أو إفرازات  الجسم قبل تنظيفها بإضافة محلول الكلور  المركز عليا ثم نشفي بواسطة مناديل ورقية وتخلصي منها بالحرق مع المخلفات الخطرة مع ملاحظة إتباع  الإجراءات العامة للتحكم في العدوي عند القيام بذلك
· يستخدم الكلور بتركيز 0.5٪ لمسح الأسطح والتطهير عامة عند الحاجة لذلك
· يستخدم القفاز السميك وكذا الأحذية البلاستيك التي تغطي الأصابع عند التنظيف لتجنب الإصابة بالعدوي نتيجة للتعرض لإفرازات الجسم 
التطهيـر


هي خطوة تقلل من معظم الميكروبات المسببة للأمراض ولكن  ليس كلها ولا تؤثر علي الميكروبات المتحوصلة المحلول المطهر المستخدم لابد أن يتوفر فيه الأمان من حيث تأثيره علي الآلات وكذا علي الإنسان سواء الذي يستخدم الآلة أو الذي يقوم بتطهيرها 

* طرق التطهير:

· الغلي
· غمر الآلات في محاليل كيميائية مطهرة
طريقة الغلي:

· تطبق خطوات إزالة التلوث والتنظيف للآلات وتشطف كما سبق 
· توضع الآلات في الغلاية بحيث تكون مغمورة كلية في الماء  بحيث تغطيها الماء ويزيد بحوالي 2.5 سم المضاف إليه العامل القلوي ( بيكربونات الصوديوم ) وذلك لحماية ولمنع ترسب أملاح الكالسيوم علي الآلات مما يعتبر جسم غريب ويقلل من كفاءة التطهير
· يبدأ احتساب مدة الغلي ابتداء من غليان الماء ولا يجوز إضافة أي شيء بعد البدء في احتساب مدة الغليان 
· يحسب الوقت 30 دقيقة بعد بدء الغليان 
· تنقل الآلات علي صينية جافة أو وعاء سبق تعقيمه له غطاء باستعمال جفت المناولة المعقم الجاف وتوضع في مكان نظيف بعيد عن التيارات الهوائية والأتربة وكذا الذباب أو الحشرات لتجف ثم تغطي وتعتبر الآلات مطهرة فقط وليست معقمة
· تستعمل مباشرة أو تحفظ في وعاء محكم الغلق ويجب أن تستعمل في أقرب وقت ممكن وفي مدة لا تزيد عن أسبوع أو يعاد غليها
· لتطهير وعاء الحفظ يغلي بالغطاء إذا كان صغير الحجم أو يغمر في محلول الكلور 0.5 ٪لمدة 20 دقيقة ثم يشطف جيدا بماء سبق غليه ويترك ليجف في بيئة نظيفة قبل وضع الآلات فيه
ملحوظة هامة :- 



يجب عدم ترك الآلات في الماء بعد توقف الغليان حيث يؤدي ذلك إلى أن يبرد الماء ويتجمع البخار وتتساقط الأتربة العالقة في الهواء داخل الماء فوق الآلات وتكون المياه بيئة مناسبة لنمو الميكروبات 

التعقيـم

*القواعد الأساسية للتطهير والتعقيم:

· إذا لامس سطح معقم سطح غير معقم يعتبر غير معقم
· الأدوات المعقمة فقط هي التي تلامس الأدوات المعقمة حتي تبقي معقمة
· إذا لامست الأدوات النظيفة الأدوات المعقمة أو المطهرة  فأنها تفقد صفة التعقيم أو التطهير
· يجب أن يتم التعقيم أو التطهير بقدر الإمكان قبل الإحتياج لاستعمال الأشياء المعقمة مباشرة
· يجب تجنب سكب أي سائل فوق الأسطح المعقمة أو الورق المستخدم كسطح معقم لأن الميكروبات تتكاثر في وجود المجالات المبللة وخاصة اذا كان السطح أسفل الفوطة غير معقم 
· يجب مراقبة الأماكن المعقمة أو المطهرة بصفة مستمرة
· يجب وضع جميع الأدوات المعقمة أو المطهرة بصفة مستمرة علي أسطح مرتفعة عن الأرض
· يجب وضع جميع الأدوات المعقمة في منتصف المجال حتي تكون علي مرمي البصر وبذلك تقل فرصة التلوث الغير مقصود عن طريق الخطأ
· يجب عدم الكلام أو السعال او العطس فوق المجالات المعقمة حتى لا يلوث الرزاز هذه المجالات وبذلك تفقد تعقيمها 
· يجب عدم إعطاء ظهرك للمجال المعقم حتي يمكنك ملاحظة الأدوات والمجال المعقم نفسه وحمايته من أي شيء قد يلوثه
· يجب التأكد من أن جميع الأدوات التي تثقب الجلد معقمة
· عند الإشتباه في تعقيم أو أي شيء فيجب اعتباره غير معقم او غير مطهر ويعاد تعقيمها فورا
*طرق التعقيم:

· الطريقة الحرارية 
· الطريقة الكيميائية
أولا الطريقة الحرارية :

توجد طريقتين لقتل الكائنات الدقيقة الضارة بواسطة استخدام الحرارة الشديدة 

1. البخار المضغوط :- باستخدام الآوتوكلاف ( يستخدم لتعقيم المنسوجات والشاش والقطن ، المواد المطاطية التي تتحمل الحرارة مثل الجوانتيات ، الألات المعدنية ، الشرائح الزجاجية التي تتحمل الحرارة ، الأدوات الزجاجية والبودرة و المراهم والمواد الزيتية )
2. الحرارة الجافة : باستخدام الفرن الكهربي (الآلات المعدنية ، الأدوات الزجاجية والبودرة والمراهم و المواد الزيتية)
1 – البخار المضغوط : باستخدام الأوتوكلااف 

· تطبق خطوات إزالة التلوث والتنظيف للآلات وتشطف
· تشطف الآلات أو المعدات بعد التنظيف تحت ماء جاري بارد ثم توضع في وعاء نظيف وتنشف وتلف في الفوطة المعدة لذلك أو في ورق خاص بالتعقيم ويكتب عليها نوع الآلات والغرض من استخدامها وتاريخ التعقيم وتاريخ انتهاء صلاحية التعقيم ويطلق عليها (الباكت)
· الباكت المعدة للتعقيم يجب  تزيد عن 6 أرطال في الوزن أو عن 30×30×50 سم من حيث الحجم
· تعقم الآلات لمدة 30 دقيقة تحت ضغط ( 15 – 17 رطل أو 106 كيلو ) ودرجة حرارة ( 121 م – 123م )(250ف) وتنظم الآلات بحيث يتخللها البخار لضمان جفافها سريعا ويراعي فتح الآلات وكذا في ترتيبها أن تكون الآلات الثقيلة في قاع الأوتوكلاف والأخف علي السطح مع لف السنون والآلات القاطعة في شاش لضمان عدم تأثرها
· تلف الآلات في باكت إذا كانت سوف تحفظ ويمكن عدم لفها لو كانت سوف تستعمل فور خروجها من الأوتوكلاف
· يترك الأوتوكلاف مدة 20 – 30 دقيقة ليبرد بعد إتمام مدة التعقيم 
· افتح غطاء الأوتوكلاف ليتسرب البخار وإعطاء الفرصة لتجف اللفة قبل إخراجها من الأوتوكلاف (في حوالي 30 دقيقة) لأن الرطوبة تسمح بنمو البكتيريا والفيروس من البيئة المحيطة 
· التقط الآلات الغير ملفوفة بجفت معقم وضعها في وعاء بغطاء سبق تعقيمه
· الآلات في الباكتات تعتبر معقمة لمدة أسبوع إذا حفظت جافة ولمدة شهر إذا حفظت في باكت بلاستيك محكمة الغلق ، الآلات الغير ملفوفة يجب أن تستخدم مباشرة بعد الخروج من الأوتوكلاف
· يختبر الأوتوكلاف يوميا بواسطة Bowie Dick Test للتأكد من ضغط البخار والحرارة والقدرة علي تخلل الهواء داخل العبوات قبل بدء العمل
· يوضع مؤشر لاختبار الحرارة في كل عبوة للتأكد من الوصول إلى درجة الحرارة الصحيحة بتغير لون المؤشر ( عند توفر ذلك )
* التعقيم باستخدام حلة البخار الأوتوكلاف : 

تستخدم في المناطق الريفية والوحدات الصحية

· ضع الماء في قاع الأوتوكلاف إلي حد الماء المسموح به داخل الجدار الداخلي
· ضع الآلات ورتبها بحيث تكون غير مكدسة للسماح بمرور البخار من خلالها
· ضع / صل الأوتوكلاف بمصدر حراري
· احسب الوقت من بداية خروج البخار (30دقيقة ) وهي مدة كافية للتعقيم سواء كانت الآلات  ملفوفة أو غير ملفوفة
· لاحظ المؤشر مع التأكد أن البخار مازال يخرج من صمام الضغط
· ارفع / افصل الأوتوكلاف عن مصدر الحرارة بعد 30 دقيقة 
· افتح صمام الضغط ليخرج البخار وأترك الأوتوكلاف ليبرد مدة 15-30 دقيقة قبل فتحه
· افحص أجزاء الأوتوكلاف ونظف الوعاء والغطاء دوريا في كل مرة قبل الاستخدام
· يجب وضع باكت الآلات علي سطح مغطي بورق اللف حتي يبرد
2- الحرارة الجافة: باستخدام الفرن الكهربائي



هي الحرارة المتولدة داخل الفرن الكهربي وهو ملائم للأدوات التي تتحمل درجة حرارة تصل إلي 170 م مثل المواد المعدنية والأدوات الزجاجية والبودرة والمراهم والمواد الزيتية 

· توضع الأدوات بعد إزالة التلوث وتنظيفها كما سبق علي صينية لها غطاء ويراعي تعقيم الغطاء بوضعه أسفل الصينية علي أن يكون الوجه الداخلي للغطاء ملامس لقاع الصينية لضمان عدم تلوثه عند تناوله لتغطية الصينية بعد التعقيم
· يراعي المحافظة علي أن تظل الأدوات مفتوحة وموضوعة في اتجاه واحد ليتمكن الهواء الساخن من أن يتخللها وضمان عدم تشابكها وسقوطها عند التناول
· ترفع درجة حرارة الفرن إلي 170 م (240ف) وتستمر لمدة ساعة يحسب الوقت بعد الوصول إلي درجة الحرارة المطلوبة 
· يجب عدم فتح  باب الفرن أثناء دورة التعقيم
· يترك الباب مغلق بعد انتهاء دورة التعقيم حتى تنخفض درجة الحرارة داخل الفرن ثم يفتح الباب 
· تغطي الآلات بعد خروجها من الفرن بغطاء الصينية المعقم أيضا مع الحرص علي عدم لمس الأدوات أو الأسطح المعقمة بأي شيء غير معقم وعدم ترك الأدوات المعقمة معرضة للهواء دون تغطيتها بعد خروجها من الفرن مباشرة
· يستخدم جفت معقم لتناول الأشياء المعقمة في حالة عدم استخدام طريقة الباكت
· تحفظ الآلات في مكان مغلق وجاف في درجة حرارة معتدلة ودرجة الرطوبة منخفضة 0 الباكت تبقي معقمة طالما محكمة الغلق وبعيدة عن الرطوبة وإذا كان هناك شك في تعقيم الباكت يجب أن يعاد تعقيمها 
التعقيم الكيميائي :


يستخدم عندما تكون الآلات غير قابلة للتعقيم بالحرارة أو عندما لا تتوافر أدوات التعقيم الحراري ( أدوات الأسنان – المناظير – بعض الآلات المطاطية )

التعقيم الكيميائي يستخدم فيه :- 

· الجلوتاردهيد – السيدكس : يستخدم لتطهير وتعقيم الآلات التي لا تعقم بالأوتوكلاف مثل المناظير وبعض الآلات المطاطية وهو عبارة عن بودرة تذاب في محلول خاص بها وتحتسب مدة الفاعلية للاستخدام منذ خلط البودرة والمحلول
· يجب ارتداء القفاز وعدم التعرض له لمدة طويلة ويجب أن يكون ذلك في منطقة متجددة الهواء
· يظل فعال لمدة تتراوح بين 14 يوم إلي 28 يوم ويجب إتباع تعليمات الشركة المنتجة لذلك ويجب تغييره عند حدوث تعكر أو تغيير في لونه حتي لو لم يمر الوقت المحدد لإنتهاء الفاعلية
· يمكن استخدامه لتطهير المناظير بتركيز 2٪ لمدة  20 دقيقة 
· يجب  شطف الآلات بعد التطهير الأولي بماء مغلي للتخلص من أثار المطهر ثم يترك ليجف في الهواء بمكان نظيف ثم يمكن حفظه في وعاء له غطاء 0
كيفية التأكد من فاعلية التعقيم

التعقيم بالبخـار:

· راجع قائمة التسجيل وتأكد من تسجيل  درجة الحرارة  والمدة بعد كل دورة 
· ضع مؤشر حراري وحساس للبخار وكميائي داخل وخارج كل باكت ( إذ1 كان متوفر )
التعقيم بالفرن الحراري:

· راجع قائمة التسجيل وتأكد من تسجيل درجة الحرارة والمدة بعد كل دورة
· ضع مؤشر حراري وكيميائي داخل وخارج كل باكت ( إذ1 كان متوفر )
التعقيم الكيمائي:

· راجع قائمة  التسجيل / الوقت بعد كل دورة 
· ضع مؤشر لقياس فاعلية المحلول ( إذا كان متوفر )
عند ثبات عدم فاعلية التعقيم من خلال استخدام المؤشرات يتم إتباع الخطوات الآتية :-

· افحص الأتوكلاف أو الفرن الحراري أو غير المحلول الكيمائي
· إذا استمر عدم فاعلية التعقيم أوقف استخدام الوحدة وأرسل للمختص
· كل الآلات التي تم تعقيمها بالوحدة التي ثبت عدم فاعليته يجب أن تعتبر غير معقمة ويعاد تعقيمها مرة أخري في وحدة فعالة

((استعمال جفت المناولة))



إذا كان لا يوجد نظام الباكتات ومازال يستعمل جفت المناولة في القسم ، يفضل عدم وضعه في أي سائل ويكتفي بوضعه في وعاء بغطاء أو يوضع بين غيارين معقمان بحيث يكون غير معرض للهواء أو الرطوبة لكن إذا كانت إمكانيات الوحدة لا تتيح الفرصة لوجود أكثر من جفت مناولة ولا يوجد وعاء ذو غطاء يجب مراعاة الآتي :

· يجب تعقيم الجفت والوعاء الخاص به يوميا 
· يستحسن وضعه في وعاء جاف معقم 
· عدم وضع أي آلة أخري في الوعاء حتى لا يلامس طرف الجفت يد الآلة الأخرى عند خروجه من الوعاء وبذلك يؤدي إلي تلوثه وبالتالي تلوث كل الآلات التي سوف نتناولها بهذا الجفت 
· عند سحب جفت المناولة من الإناء الخاص به يجب أن يكون مقفول حتي لا يلامس أي سطح من الإناء ويصبح غير معقم 
· يجب عدم إخراج  جفت المناولة من وعائه إلا بعد إحضاره بجانب الآلات التي سوف تتناوليها به قومي بإحضار جفت المناولة وهو داخل الوعاء بجانب الفرن الكهربي ثم افتحي الفرن ثم اخرجي جفت المناولة  من داخل الوعاء مع مراعاة ما سبق ذكره وابدئي في إخراج  الآلات وبعد الانتهاء من ذلك ضعيه مباشرة في الوعاء مع الحرص عند الإخراج  أو الإدخال علي عدم لمس أي سطح غير معقم
((خطوات التخلص من افرازات الجسم كالدم / القئ / البراز الملوث))



يتم التخلص من القيئ أو البول أو البراز في المرحاض ويعقبه تدفق مياه الخزان أو السيفون ثم يطهر باستخدام الكلور وكذا يتم تطهير  الأحواض الكلوية باستخدام الكلور بتركيز (0.5٪ )وتحفظ في المكان المخصص لها، المخلفات الملوثة بالدم وسوائل الجسم توضع مع المخلفات الخطرة وفي حالة سكبها علي الأرض يوضع عليها محلول كلور مركز لمدة دقيقة إلي 5 دقائق وتزال بقطعة قطن / منديل ورق يتم التخلص منها مع المخلفات الخطرة 

السياسات المختلفة الخاصة بالوحدة

((سياسة التنظيف))



سياسة التنظيف تتبع لإزالة جميع الملوثات المرئية من : غبار -  مواد غريبة – سوائل وإفرازات خارجة من جسم الإنسان 0 وهي من اولي الخطوات في عمليتا التطهير والتعقيم و الخط الدفاعي الأول للتخلص من الملوثات  ومن أجل الحفاظ علي عملية تنظيف فعالة ، يجب اتباع الآتي :

1. توفير الأدوات المطلوبة لإتمام عملية التنظيف مثل الصابون أو مادة منظفة – ماء بارد ودافئ وفرشات وجوانتي سميك 
2. يرتدي العاملون الملابس الواقية قبل بدء عملية الغسيل 
3. تفكك وتفتح الآلات قبل الغسيل 
4. تتبع التعليمات الخاصة بالتركيزات والعناصر المناسبة للصابون أو المادة المنظفة 
5. تنقع الآلات في محلول الكلور ( 0.5٪ ) مدة 10 دقائق في وعاء بلاستيك أو استانلس ستيل حتي لا يتفاعل الكلور مع المعدن المصنوع منه الإناء وذلك لإزالة التلوث 
6. يستعمل الماء والصابون والفرشاة لإزالة الدم والأنسجة والمخلفات الأخري مع العناية الخاصة للمساحات الصغيرة وأسنان الملاقط والجفوت الشريانية 
7. تشطف الآلات جيدا بالماء بعد الغسيل للتخلص من الصابون حتي لا يتدخل في المواد الكميائية المستخدمة في التطهير أو التعقيم 
8. تجفف الآلات جيدا قبل إرسالها للتعقيم لأن البلل يساعد علي تكاثر الجراثيم
9. تحفظ الأدوات النظيفة جافة
10. يتم توعية العاملين بتلك السياسة وتدريبهم علي ممارستها بالطريقة الصحيحة المناسبة
((سياسة التطهير ))



تتبع سياسة التطهير لتقليل نسبة حدوث العدوي وتقليل نفقات الرعاية الطبية مع ترشيد استخدام المطهرات الكيميائية 0 والهدف من التطهير هو قتل الكائنات الدقيقة الموجودة علي الأشياء الغير حية أو وقف نموها ( غير المتحوصلة ) 0 ويستخدم لكل الالات التي تلامس الأغشية المخاطية وكذلك للآلات التي لا يمكن وضعها في أجهزة التعقيم مثل المناظير وكذلك الأدوات الزجاجية والتي يصعب تعقيمها مثل الترمومترات ومن أجل الحفاظ عل فاعلية التطهير يجب تطبيق الآتي :

1. أولا يتم إزالة جميع الملوثات المرئية من غبار ومواد غريبة وسوائل أو افرازات خارجة من جسم الإنسان
2. توافر المادة المطهرة بحيث تكون :
· ذات فاعلية عالية لقتل أو وقف نمو الكائنات الدقيقة
· لا تسبب أضرار للشيئ المراد تطهيره 
· تستعمل بالتخفيف المناسب الصحيح
3. تتبع تعليمات المصنع أو الشركة المنتجة بالنسبة للتخفيف الصحيح للمطهر 
4. اختيار المحلول المطهر المناسب حسب نوع الآلات والأدوات المراد تطهيرها 
5. تحضير محلول التطهير بحيث يكفي للإستعمال اليومي فقط ( إلا اذا كان المحلول يحتفظ بفاعليته لمدة أطول من ذلك مثل السيدكس )
6. تغمس الأدوات النظيفة جيدا في المحلول المطهر
7. تنقع الأدوات في أوعية معقمة لمدة 30 دقيقة عند استعمال مواد كميائية ( ارجع الي ارشادات المنتج الموجودة علي العبوة لكل نوع )
8. يجب أن تغسل الأوعية أو الزجاجات المستخدمة في حفظ المطهرات التي تستخدم ليوم واحد فقط مثل التي علي عربة الغيار في نهاية اليوم ثم تعقم بالأوتوكلاف 
9. استخدم جفت معقم عند تناول الآلات و الأدوات المطهرة
10. تحفظ المطهرات الكيميائية في مكان جاف تبعا لإرشادات المنتج لكل نوع 
11. تطبق السياسة الآتية عند استعمال التطهير بالغليان
· يوضع بيكربونات الصوديوم في الغلاية ( يتم تقدير الكمية علي حسب حجم الغلاية بحيث نحصل علي محلول تركيز بيكربونات الصوديوم به (2٪)
· توضع الآلات في الغلاية بعد إزالة التلوث وتنظيفها
· تفتح الآلات وتفصل عن بعضها البعض قبل وضعها في الغلاية
· توضع الآلات و الأدوات في الغلاية بحيث تغمر تماما في الماء 
· يستمر الغليان لمدة 30 من بدء الغليان حتي يقتل معظم الكائنات الدقيقة أو يوقف نموها 
12. تطبق السياسة الآتية عند استعمال التطهير بالمواد الكيميائية :
· يجب شطف الأدوات التي تم تطهيرها بالسيدكس بماء معقم أو ماء سبق غليه أو محلول ملح
· الأدوات المطهرة تحفظ جافة لأن الجراثيم ( السودومونيس ) تتكاثر حتي إذا كانت تحتوي علي المادة المطهرة مع مراعاة تناول الأدوات بعد ارتداء قفاز معقم واستخدام فوطة معقمة للتجفيف 
· اذا كان من الضروري حفظ بعض الأدوات في مطهر فيجب حفظها في أوعية سبق تعقيمها ولها غطاء 
· يتم تثقيف العاملين بتلك السياسات وتدريبهم علي ممارستها بالطريقة الصحيحة والمناسبة
((سياسة التعقيم))



تتبع سياسة التعقيم للقضاء التام علي كل الكائنات الحية وكذا للتخلص من الميكروبات المتحوصلة والغير المتحوصلة . تعقم كل الأدوات والآلات التي تدخل في في مسار الدم مباشرة أو التي تدخل في جسم الإنسان ومن أجل الحفاظ علي فاعلية التعقيم يجب أن يتبع الآتي :

1) توفير الإمكانيات اللازمة لعملية التعقيم 
2) أولا إزالة التلوث ثم تنظيف الأدوات بعناية فائقة بعد فتحها وفصل أجزائها لإزالة جميع الملوثات من سوائل أو إفرازات خارجة من جسم الإنسان 
3) اختيار الطريقة الملائمة للتعقيم تبعا لنوع الآلات المراد تعقيمها 
4) توضع مؤشرات التعقيم داخل كل باكت قبل وضعها في الأوتوكلاف 
5) يتم التعقيم طبقا للوقت المحدد لكل طريقة حسب الوسيلة أو الآلة المستخدمة للتعقيم
6) لا تنقل الأدوات المعقمة من الأوتوكلاف قبل تمام الجفاف 
7) تخزين الأدوات المعقمة يتم في مكان جاف بعيدا عن الأتربة
8) تخزين الأدوات المعقمة يتم بنظام أولوية الاستعمال من القديم فالحديث 
9) فترة صلاحية الأدوات المعقمة تعتمد علي نوع المادة المغلفة للباكتات أو وعاء التعقيم وطريقة التخزين ومكانه وسلامة العبوة
10) تعتبر العبوة ( الباكت ) ملوثة أذا كان الغطاء الخارجي ممزقا أو مبللا وكذا إذا ترك وعاء التعقيم مفتوحا 
11) تستخدم المؤشرات البيولوجية للتأكد من كفاءة جهاز التعقيم 
12) تستخدم المؤشرات الكيميائية داخل وخارج العبوة للتأكد من وصول البخار الي داخل الباكت أو وعاء التعقيم ( إذا توفر الإمكانية لذلك )
((سياسة التحكم في العدوي بالعيادات))



العيادات مكان لاجتماع فئات مختلفة من مرضي وأصحاء مصاحبين لهم لذلك فهي بيئة خصبة لانتقال العدوي من شخص إلي أخر وللحد من انتشار العدوي يوصي باتباع الأتي :

أولا ... العنصر البشري 

1. العاملون
· الاهتمام بالنظافة الشخصية والمظهر الخارجي 
· إبعاد العاملين المصابين بأمراض معدية عن التعامل المباشر مع المترددين علي العيادات إلا بعد شفائهم تماما
· غسل اليدين قبل وبعد التعامل مع مع أي متردد ، بعد تداول الآت ملوثة ، قبل تداول آلات نظيفة أو مطهرة أو معقمة وكذا قبل تناول الطعام وبعد استعمال المرحاض
· ارتداء قفاز عند التعامل مع الدم أو أي افرازات خارجة من أي متردد 
· تجنب الإصابة بوخز الإبر أو حدوث جرح أو خدش أثناء القيام بالعمل 
· اتباع الإجراءات العالمية للتحكم بالعدوي أثناء القيام بالعمل
2. المرضي / المترددين
· أخذ التاريخ المرضي 
· ينصح المريض المشتبه في اصابته بمرض معدي بعدم الاختلاط بالمرضي الآخرين 
· يعزل المريض المؤكد اصابته بمرض معدي في مكان منفصل معد لذلك ( في مكان الإنتظار ) 
· اتباع الاحتياطات العالمية للتحكم بالعدوي عند التعامل مع المرضي المصابين بالتجمعات الصديدية (الخراريج) أو الجروح الملوثة أو أي إفرازات أخري مثل : مرضي الإسهال والالتهاب  الكبدي ومرضي النزيف  
· يعزل المريض الذي يشخص بالالتهاب السحائي حتى تحويله إلى مستشفي الحميات 
· يخطر طبيب التحكم في العدوي عند وجود مريض مشتبه اصابته بمرض معدي
3. الزوار والمرافقون :
لا يسمح بالإنتظار لعدد كبير من المرافقين مع كل متردد مع توعية المرافقين علي :
· عدم البصق علي الأرض 
· عدم التدخين 
· عدم اصطحاب الأطفال أقل من 6 سنوات
· عدم تناول الأطعمة أو المشروبات داخل الوحدة 
· اتباع أساليب النظافة العامة والشخصية وعدم التعامل مع الأشياء الملوثة 
· إعطاء التاريخ المرضي للمريض بدقة ليساعد في تشخيص المرض أذا كانت حالة المريض لاتسمح بالكلام 
ثانيا ... الأدوات و الأجهزة و الآلات الخاصة بالعيادة:

· تنظف  جميع الأدوات والآلات والأجهزة قبل الإستخدام 
· تطهر أو تعقم الآلات و الأجهزة قبل الإستخدام كل حسب نوعه واستخداماته 
· يفصل بين الأدوات الملوثة والنظيفة والمعقمة 
· تستبعد اسطوانات الأكسجين المستعملة 
· توضع الغيارات المستخدمة في كيس بلاستيك وتغلق جيدا ويتم التخلص منها بالحرق
· تزال الملاءات المستخدمة أو الملوثة وتوضع في كيس بلاستيك مزدوج وترسل للمغسلة
· يتم التخلص من الأدوات ذات الاستخدام الواحد تبعا لسياسة التخلص من المخلفات المناسبة لنوعها
· تنظيف وتطهير أجهزة نقل المرضي بالماء والصابون ثم بمحلول الكلور ( 0.5% )
· تنظم أماكن العيادات لتجنب وجود عيادة متردديها مصدر تلوث بجانب الأخرى لا يتوفر بها ذلك مثل عدم وجود عيادة جلدية بجانب عيادة متابعة الحوامل 
· تخصص منطقة انتظار للمترددين نظيفة ومنطقة معدية 
· تنظف الوحدة بالمسح مرة يوميا علي الأقل
· يتبع أسس التنظيف الرطب عند القيام بعملية التنظيف بالوحدة 
· تطهر الأرضيات عند تلوثها بإفرازات المرضي باستعمال الكلور (0.5٪ )
· تطهر الأسطح بعد كل كشف باستعمال محلول الكلور ( 0.5٪)
· تنظف وتطهر منضدة الكشف بين كل مريض وآخر
· تجمع نفايات العيادات كل علي حدة في أكياس بلاستيك كبيرة أو صناديق لها غطاء وتحدد وتفصل المخلفات العادية عن المخلفات الخطرة 
· تغلق الأكياس بعد أن تملأ إلى ثلثيها فقط ويكتب عليها نوع المخلفات وتحفظ في أوعية خاصة (صناديق محكمة الغلق) لحين إرسالها إلى المحرقة / التعامل معها 
· تخصص بكل عيادة وعاءان لتجميع المخلفات واحد للملوث وآخر للغير ملوث يوضع بها كيس بلاستيك بألوان مختلفة ويكتب عليه نوع المخلفات 
· تغسل وتطهر أوعية تجميع القمامة بعد كل وردية عمل 
· تنظف الوحدة أسبوعيا تنظيفا مكثفا
· تخصص أدوات نظافة لكل عيادة لا تستعمل في أي مكان أخر 
· تخصص دورة مياه للمرضي وأخري للعاملين 
· يخصص مكان للراحة وتناول الطعام للعاملين بعيدا عن أماكن تواجد المرضي 
((سياسة التحكم في العدوى في عيادة الأسنان))



تحتاج عيادة الفم والأسنان إلي الحرص الشديد عند إتباع وتنفيذ أساليب التحكم في العدوى حيث أن المريض لا يتم تقييم حالته الصحية عامة قبل العلاج لذلك يجب معاملته علي أنه حالة معدية بدرجة عالية جدا ولذلك من الضروري إتباع الأتي :

أولا ... العنصر البشري:

1) العاملون 
· يفحص العملين بالعيادة للتأكد من خلوهم من الأمراض المعدية
· ارتداء الملابس الواقية أثناء العمل بصفة مستمرة 
· ارتداء العاملون زيا موحدا (يونيفورم) ذو أكمام قصيرة 
· عدم لبس الخواتم والحلي أثناء العمل 
· يغطي الشعر ويراعي عدم ملامسته للزي
· تغيير القفازات بين كل مريض  وأخر
· تغسل الأيدي قبل وبعد كل مخالطة مع المريض
· يستعمل مطهر الكحول أو البيتادين لليدين قبل مغادرة العيادة 
· يعالج فورا من يصاب بجرح أو وخز إبر أثناء العمل ويسجل تقرير رسمي بذلك
· يغطي أي جرح أو خدش بغطاء معقم غير نفاذ قبل ارتداء القفاز أثناء العمل 
· لا يسمح بتناول أطعمة أثناء العمل 
2) المرضي / المترددين
· يقيم صحيا قبل بدء العلاج لمعرفة التاريخ المرضي

· تتخذ الإجراءات الوقائية عند التعامل مع كل المرضي وخاصة الحالات المعدية 
· تطبق الإجراءات الوقائية بعناية فائقة أثناء التعامل مع مرضي الدرن الرئوي وأمراض الجهاز التنفسي
· تطبق الإجراءات الوقائية بعناية فائقة أثناء التعامل مع مرضي الحمي الروماتزمية وصمامات القلب والصمامات الصناعية ويستحسن إعطاء مضاد حيوي قبل الفحص كاجراء وقائي 
ثانيا ... الإجراءات العلاجية بعيادة الأسنان:

· تطبق إجراءات عدم التلوث عند إجراء أي من الخطوات العلاجية
· ارتداء الملابس الواقية عند تثبيت فيلم الأشعة داخل تجويف الفم وكذا عند تحميض الفيلم 
· عدم التعامل مع الفيلم بدون ارتداء القفاز 
· تنظيف وتطهير الأسطح الملوثة بلعاب المريض أو افرازاته بين كل مريض وأخر
· وضع الفضلات الملوثة بافرازات المريض في كيس مميز حسب تعليمات الوحدة ثم تحرق
· يكتب علي العينات مريض جراحة الأسنان خطر تلوث بدرجة عالية بلون وخط واضحين
· تفصل العينات المؤكد أنها ملوثة عن باقي العينات
· تغير الأدوات والآلات بين كل مريض وأخر 
· تتبع طرق وأساليب التطهير والتعقيم بين كل مريض وآخر
ثالثا ... الآلات والأجهزة:

· تتبع أساليب النظافة عند تنظيف الآلات والأجهزة المستخدمة
· تعقم الآلات المستعملة للفحص وللعلاج بالأوتوكلاف أو الفرن تبعا لنوعها
· تحفظ الآلات بعد التعقيم في صينية معقمة ومغطاه لحين الاستعمال 
· تغسل الأنابيب المطاطية وتغمر في محلول مطهر (السيدكس) ثم تشطف بماء مقطر أو محلول ملح أو ماء سبق غليه ثم تجفف بفوطة معقمة إذا لم يتوفر أوتو كلاف لتعقيمها 
· تنظف الأجهزة بعد الإستعمال وتطهر بمحلول الكلور (0.5٪) أو السيدكس حسب البروتوكول المتفق عليه
· تطهر التركيبات الصناعية بغمرها في السيدكس لمدة 15 دقائق ثم تغسل بماء مقطر أو محلول ملح معقم قبل تركيبها
· يفضل استعمال الأدوات ذات الإستخدام الواحد ( كوب ماء – الحقن -  السنون 0000الخ ) كلما أمكن ذلك 
رابعا ... البيئة:

· تتبع أسس النظافة في إجراءات النظافة العامة والخاصة بأماكن المرضي
· تتبع أسس التطهير في وحدة العناية بالمريض وما حولها وبين كل مريض وآخر باستخدام محلول الكلور (0.5٪)
· يرتدي عمال النظافة القفازات والأحذية والملابس الواقية أثناء التنظيف وتناول المخلفات 
· تجمع نفايات الوحدة في أكياس بلاستيك مختلفة الألوان حسب نوع المخلفات 
· تغلق الأكياس بعد أن تملأ الي ثلثيها ويكتب عليها نوع المخلفات وترسل للمحرقة
· تغسل صناديق القمامة بعد كل وردية عمل
((سياسة مكافحة العدوى في عيادة النساء والتوليد))



تعتبر عيادة النساء والتوليد من الأماكن الهامة فالأمهات والأطفال في تلك المرحلة من الفئات الأكثر تعرض للإصابة بالعدوي – لذا يجب الاهتمام بتطبيق السياسات والإجراءات الآتية للتحكم في العدوي داخل العيادة (إن وجدت)
· لا يسمح لأحد من العاملين المصابين بمرض معد أو لديه الاحتمال بالإصابة بالتواجد داخل العيادة 
· لا يسمح للعاملين المكلفين بالعمل في عيادة أخري بالعودة للعمل في نفس النوبتجية بعيادة أمراض النساء والتوليد
· لا يسمح لغير العاملين بالدخول الي غرفة الولادة 
· يرتدي العاملين بغرفة الولادة الملابس الخاصة مثل العمليات 
· يرتدي العاملين بغرفة الولادة بالطو  فوق الزي الخاص عند الخروج من الغرفة 
· يرتدي العاملين بغرفة الولادة الملابس الواقية أثناء القيام بالتوليد 
· تتبع سياسة التنظيف والتطهير بالوحدة 
· يتم التخلص من المشيمة بالحرق
· تنظف حجرة / مكان الأطفال حديثي الولادة أثناء تواجدهم مع امهاتهم 
· يختار الأثاث الدائم بالوحدة بحيث يكون قابلا للتنظيف والتطهير
· توفر الإمكانيات لاتباع أساليب التحكم بالعدوي
((سياسة التحكم في العدوى في  الصيدلية))



الصيدلية تعتبر من الأماكن الحيوية في الوحدة نظرا لتداول الأدوية بها وكذا المحاليل المطهرة وكيفية تخزينها – لذلك يجب العاملين بها إتباع السياسات الأمنية للتحكم في العدوي داخلها 

· يفحص العاملين دوريا للتأكد من خلوهم من الأمراض المعدية
· يرتدي العاملون الملابس الخاصة بقسم الصيدلية (بالطو أبيض)
· يغطي الشعر ويرتدي العاملون القفازات والأقنعة ( الماسكات ) عند تحضير  أو تناول الدواء
· تغسل الأيدي قبل وبعد تناول أو تغليف أو توزيع الدواء
· لا يسمح بتناول أطعمة أثناء العمل داخل الصيدلية 
· لا يسمح بالدخول الي الصيدلية لغير العاملين 
· يراجع تاريخ ونهاية مفعول الأدوية عند الإستلام والتخزين بدقة
· يخزن كل نوع من أنواع الأدوية كما هو موضح في النشرة المصاحبة له من الشركة المنتجة من حيث درجة الحرارة والرطوبة المناسبة 
· تستعمل طريقة عدم اللمس عند عد الأقراص والكبسولات 
· تستعمل أدوات نظيفة أو مطهرة أو معقمة عند التحضير أو الخلط كما هو منصوص عليه في النشرة المصاحبة للدواء
· يدون تاريخ التحضير حتي تستبعد الأدوية التي انتهت فاعليتها
· يراعي عند تحضير أو توزيع المحاليل و الأدوية عدم وجود تعكير أو ترسيب مواد في المحاليل المختلفة عند فحصها بالعين المجردة
· يراعي عند تحضير أو توزيع المحاليل و الأدوية عدم وجود تسرب أو شروخ بالزجاجة أو العبوة
· وجود بطاقة لاصقة مدون عليها (المحتويات / رقم مسلسل – تاريخ ووقت التحضير وتاريخ نهاية المفعول – الشخص الذي قام بالتحضير)
·    توضع جميع المحاليل المحضرة أو التي جري خلطها في ثلاجة أو تستعمل خلال 6 ساعات من تحضيرها
· يقوم الصيدلي بنفسه بتخفيف المواد المطهرة وتوزيعها علي العيادات للتأكد من أن جميع العاملين يستعملون المطهرات بنسبة التخفيف الصحيحة 
· يتم توعية جميع العاملين بالمعلومات الآتية عن المطهرات المستخدمة :
· التركيز الصحيح لكل مطهر
· البيئة المناسبة لحفظ وتخزين كل مطهر 
· الطرق الصحيحة للتحليل للمحافظة علي الفاعلية
· المدة التي يظل خلالها المطهر صالحا للإستعمال بعد التحليل 
· نوعية الأوعية الخاصة بحفظ هذا المطهر حتي لا يتفاعل مع المادة المصنوع منها الوعاء 
· المواد التي تتفاعل أو تتعادل مع كل مطهر والبدائل
· كيفية التعامل مع المطهرات المختلفة إذا ما حدث ولامست الجلد أو العين 
· تحفظ الوثاق ذات الصلة بفاعلية الأدوية المضادة للعدوى عند صرفها وكذا التنافر والظروف المثلي لتخزينها والاحتفاظ بها لضمان عدم تعرضها للتلف أو فقد فاعليتها
· يتم التأكد أولا (عند الحصول علي اللقاحات والأمصال) من وجود الإمكانيات لتخزينها بالطريقة الصحيحة التي تضمن فعاليتها كما يجب مراعاة الاحتياجات الفعلية للوحدة عن طريق مراجعة السحب اليومي لتجنب طلب كمية أكثر من الاحتياج الفعلي مما يؤدي إلي تلف الكمية التي لن تستخدم
· تنظف الصيدلية حسب البروتوكول الموضوع لذلك
· تخصص منطقة نظيفة يتم بها تحضير المحاليل أو الأدوية فقط
· يخصص مكانا للراحة وتناول الطعام للعاملين بعيدا عن أماكن تناول أو توزيع الأدوية
· يتم التخلص من مخلفات الصيدلية تبعا لنوع المخلفات 
((سياسة التخلص من النفايات))



الهدف من هذه السياسة هو التعامل مع النفايات بطريقة آمنة للتحكم في انتشار العدوي بين المرضي أو العاملين أو الزوار داخل الوحدة الصحية وخارجها لذلك يجب اتباع الآتي :

1. يوضع نظاما للتخلص من النفايات علي مستوي الوحدة ويتم توعية كل العاملين به
2. تخصيص أكياس للنفايات ذات ألوان مختلفة بحيث يكون كل لون مخصص لنوعية منها فضلات المكاتب والإدارات، فضلات مرضي غير ملوثة بإفرازات ، فضلات خطرة ملوثة بإفرازات أو أنسجة بشرية 
3. يلتزم جميع العاملين بوضع المخلفات الخاصة بكل وحدة في الأكياس البلاستيك المخصصة لذلك
4. تنقل المخلفات إلي المحرقة عن طريق عربة مخصصة لذلك
5. يخصص وقت معين لنقل المخلفات أثناء دورات العمل المختلفة ثم يتم التنظيف والتطهير بعد ذلك 
6. تعرض النفايات المعدية للتعقيم الموضعي قبل وضعها في أكياس ( مثل مزارع البكتيريا بالمعمل ) ثم تعبأ في الأكياس الخاصة بها لحين التخلص منها أما إفرازات المرضي السائلة الغير معدية ( بول أو براز ) فيمكن التخلص منها مباشرة في الصرف الصحي 
7. تفصل الكيماويات غير الخطرة عن تلك الخطرة بحيث يمكن جمع نفايات الكيماويات غير الخطرة ودفنها في المرادم الصحية العامة مع النفايات العادية 
8. يتم التخلص من الكيماويات السامة في الصرف الصحي بعد تخفيفها 
9. تعد المحرقة بطريقة تسمح بالحرق التام للمخلفات ( تتبع الإرشادات الخاصة بكل محرقة ) تكون مصنوعة من الصلب سمك يتحمل الحرارة لا تقل عن 1000 درجة مئوية 0
10. يتم التأكد من أن المواد المتبقية بعد الحرق لا يوجد بها أية أثار لملوثات ميكروبية أو كيميائية قد تسبب أضرارا بيئية أو صحية 
11. تزود المحارق بمعدات ملائمة لمعالجة الغازات الناتجة عن عملية الحرق قبل صرفها للهواء الجوي لمنع تلوث الجو المحيط بها خاصة غاز الديكسين 
12. تصان المحرقة بصفة دورية خاصة الغلاف المبطن ومعدات حرق الوقود وأجهزة قياس درجة الحرارة
13. تزود المحارق بمداخن من الصلب ( 4مم مجلفن ) المقاوم للصهر وتسمح بالتنظيم الذاتي لتيار الهواء ويتم تحديد ارتفاع المدخنة وقطرها طبقا للموقع لمنع تلوث الجو في المنطقة المحيطة بالوحدة نتيجة لحرق النفايات الطبية علي ألا تقل عن 15 متر وتثبت حتي لا تتأثر بحركة الرياح 
14. تزويد هذه الوحدات بالفلاتر الماصة وأجهزة قياس أوتوماتيكية لتقيس كثافة الدخان وتركيز المواد العالقة
15. يوفر مكانا معزولا ( حجرة / صناديق يمكن غلقها ذات سعة تتناسب مع حجم النفايات المجمعة ) بجوار موقع المحرقة للتجميع المؤقت لعبوات النفايات الواردة من الوحدة أو من مصادر خارجية لحين وضعها في المحرقة للحرق   
16. يوفر موقع أيضا بجوار المحرقة لتجميع الرماد ومخلفات عملية الحرق قبل نقلها الي موقع الردم النهائي 
17. تبعد المحرقة 1500 متر عن أقرب منطقة سكنية 
18. تتناسب سعة المحرقة مع كمية النفايات المنقولة اليها خلال 24 ساعة ( السعة لا تقل عن 50 كم في المتوسط علي أن تعمل 3 دورات في اليوم الواحد ) ويمكن أن تشترك عدة وحدات متجاورة في محرقة واحدة
19. تخرج بواقي المخلفات الناتجة عن الحرق معقمة ونسبتها لا تزيد عن 5% من اجمالي حجم الحرق الأصلي 
20. توفر المعدات اللازمة للتشوين والتقليب والتخلص من الرماد بدفنه بحيث لا يتطاير بالهواء أو يتسرب للمياه الجوفية
21. توفر أوعية تجميع كافية للنفايات علي أن تكون غير قابلة للامتصاص
22. جمع ونقل الصناديق وما بها من نفايات يتم علي فترات مناسبة تتفق مع ظروف كل منطقة بشرط ألا تزيد كمية القمامة في تلك الصناديق وفي أي وقت عن سعته 
23. تغسل أوعية النفايات بعد كل مرة يتم فيها التخلص من النفايات بانتظام مع تطهيرها
24. يلتزم متعهدي جمع النفايات و المخلفات الصلبة بمراعاة نظافة الصناديق والسيارات المخصصة لذلك وأن يكون شرط نظافتها المستمرة من أحد الشروط المقررة للتعاقد
25. تغلق صناديق جمع النفايات بصورة محكمة حتي لا ينبعث عنها روائح كريهة أو تكون مصدرا لتكاثر الذباب وغيره من الحشرات مما يؤدي لزيادة احتمالات التلوث
26. يستخدم العاملين في قسم المحرقة قفازات و أقنعة واقية وأحذية عند التعامل مع النفايات 
27. يفحص العاملين دوريا كل 6 شهور 
28. يوعي ويدرب العاملين بالمحرقة بالأساليب السليمة لتناول النفايات النفايات والسلوكيات الصحية من حيث النظافة الشخصية والطعام الصحي وأساليب تجنب العدوي وذلك بواسطة خبراء قادرين علي توصيل المعلومة وبناء علي جدول محدد دوريا 
((تنظيف الأيدي الروتيني))


يعتبر غسيل اليدين الإجراء الوحيد المؤثر للتحكم في العدوي خاصة العدوي داخل الوحدات

*الأهداف:

1) إزالة الجراثيم والأتربة العالقة باليدين 
2) الحد من انتقال العدوي المكتسبة داخل الوحدة / المستشفي 
*يجب غسيل اليدين في الأحوال الآتية :


قبل بدء العمل ، بعد استخدام المرحاض ، قبل وبعد ملامسة المريض أو افرازاته أو أدواته ، بعد ملامسة النفايات ، قبل وبعد الأكل أو الشرب ،  عند الانتهاء من العمل وقبل الخروج من القسم أو الوحدة ، قبل وبعد أي إجراء علاجي أو تمريضي ، قبل وبعد أخذ أو تجميع العينات 0

الأدوات صابون ، ماء دافئ ، فوطة قماش أو فوطة ورقية 

	م
	خطوات الأداء
	النقاط الهامة

	1- 
	قص الأظافر لتكون قصيرة
	لسهولة التخلص من الميكروبات وتجنب خربشة الجلد عند التعامل مع الآخرين

	2- 
	اخلع جميع الحلي والمجوهرات والساعة
	لسهولة تنظيف اليدين والرسغين

	3- 
	افحص اليدين لمعرفة إذا كان هناك جرح او قطع او قرحة
	ليطهر القطع ويغطي جيدا بضمادة لاصقة قبل غسيل الأيدي

	4- 
	افتح الماء وأضبط درجة تدفق الماء والسخونة بحيث يكون الماء دافئ
	الماء الدافئ لايزيل الطبقة الدهنية الطبيعية الحامية للجلد

	5- 
	ضع يديك تحت سيل الماء
	الماء الساكن لا يستعمل لتنظيف الأيدي لأنه يساعد علي تكاثر الجراثيم

	6- 
	احرص علي أن يكون مستوي اليدين تحتع مستوي الكوعين ليكون سريان الماء من اليدين الي الأصابع
	ليكونه سريان الماء من المنطقة الأقل تلوثا الي المنطقة الاكثر تلوثا

	7- 
	ضع الصابون علي اليدين (إذا كان سائل) أو استعمل الصابون بحيث يكون كمية كافية علي اليدين
	يستخدم الصابون الخالي من المواد الكاوية للمحافظة علي نعومة اليدين والطبقة الدهنية الحامية للجلد

	8- 
	اشطف الصابونة بالماء قبل وضعها في الصبانة وكذا مقبض صنبور المياه
	لإزالة الميكروبات العالقة بهما

	9- 
	حك اليدين جيدا في حركة دائرية لغسل راحة اليد ثم ظهر اليد ثم الرسغ لكل من اليدين ثم بين الأصابع ثم الأظافر ، استعمل فرشاة للأظافر عند الحاجة لذلك
	الحركة الدائرية وحك بين الأصابع يساعد علي ازالة الميكروبات والمواد العالقة

	10- 
	اشطف اليدين
	للتخلص من معظم الميكروبات

	11- 
	كرر الخطوات من 5 الي 8
	

	12- 
	نشف اليديـن جيـدا باستخدام الفوطـة الورقيـة ( أحرص علي ترك الصنبور نظيف لمن يستعمله بعدك )
	يفضل استخدام الفوطة الورقية لأن الفوطة المبللة أو الغير نظيفة تساعد علي انتشار الميكروبات

	13- 
	أغلق الصنبور بالكوع أو باستخدام الفوطة قبل التخلص منها
	يراعي عدم لمس الصنبور باليد للحفاظ علي نظافتها


((التنظيف الرطب))

الأهداف:

· إزالة الأتربة والمواد العالقة من علي الأسطح والآلات و الأدوات والأرضيات 

· تنظيف البيئة المحيطة مع الحد من انتشار الغبار أو الميكروبات

الأدوات:

· وعاء به ماء





- قفاز تنظيف سميك
· وعاء به ماء + كلور (0.5٪)


- مريلة بلاستيك
· عدد 2 فوطة صفراء




- حذاء مقفول بلاستيك 
	م
	خطوات الأداء
	النقاط الهامة

	1
	ابدأ التنظيف من المستوي الأعلى إلى المستوي الأسفل
	لضمان عدم تلوث الأشياء السفلية

	2
	تزال الأتربة والمواد العالقة من السقف والحوائط ثم أدوات الإضاءة ثم النوافذ ثم أسطح المنضدات ، الأرفف ، المكتب 000الخ ، الأدوات وأثاث الغرفة ثم الأرضيات وذلك باستخدام فوطة مبللة قليلا بالماء ثم بالماء والكلور
	

	3
	نشف جيدا بفوطة جافة
	الأسطح الرطبة أكثر عرضة للتلوث بالغبار و الملوثات


((تنظيف وتطهير الترمومتر))

الهدف : تنظيف وتطهير الترمومتر بعد الاستخدام

الأدوات : ترمومتر زجاجي – مصدر مياه جارية – كحول (70٪) – قطن

	م
	خطوات الأداء
	النقاط الهامة

	1
	اغسل يديك قبل تناول الترمومتر
	يستحسن تخصيص ترمومتر لكل متردد / مريض كلما أمكن توفير ذلك

	2
	قس درجة الحرارة للمريض
	

	3
	ضع الغطاء الخارجي ذو الاستعمال الواحد علي الترمومتر (إذا كان متوفر)
	

	4
	اغسلي الترمومتر بعد الاستعمال بالماء والصابون ثم اشطفيه جيدا وكذا العلبة المخصصة لحفظه 
	

	5
	جففي ثم طهري الترمومتر باستخدام قطعة قطن مبللة بالكحول تركيز (70% )
	لتطهير الترمومتر ومنع العدوى

	6
	احفظي الترمومتر في مكان جاف في العلبة الخاصة به
	يجب عدم حفظ الترمومتر في مياه أو أوعية بها محاليل مطهرة لمنع انتشار العدوي 

	7
	اغسلي يديك
	


((خطوات تنظيف الآلات و الأدوات))

التنظيف من أولي الخطوات وأهمها في عمليتي التطهير والتعقيم

الهدف:

إزالة المواد العالقة والغريبة من علي الأسطح والتجويف التي لا يمكن الوصول اليها أثناء التطهير و التعقيم والتي تؤدي إلى عدم اكتمال تلك العمليتان بالكفاءة المطلوبة
الأدوات:

· مادة منظفة ( صابون سائل أو ماء وكلور بتركيز 0.5٪)

· مصدر مياه بارد ودافئ – فرشاه – قفاز بلاستيك سميك – مريلة بلاستيك وعاء – محلول مطهر ( بيتادين ، كحول 70٪ ، سيدكس ) – وعاء معقم ذو غطاء – فوطة
	م
	خطوات الأداء
	النقاط الهامة

	1
	ارتدي المريلة والقفاز الخاص بالتنظيف
	لتطبيق الإجراءات العامة للتحكم في العدوي

	2
	جهز وعاء به ماء مضاف إليه المادة المطهرة بالتخفيف المناسب حسب نوعه
	

	3
	افصل أو افتح جميع الآلات والأدوات
	لإزالة المواد العالقة 

	4
	انقع الآلات في الوعاء الذي به محلول ( الكلور والماء ) لمدة 10 دقائق أو حسب نوع الآلات المراد تطهيرها
	لمدة 10 دقائق أكثر من ذلك يؤثر علي المادة المصنع منها الآلات 

	5
	استعمال الماء الدافئ والفرشاة لإزالة المواد العالقة ( دم ، أنسجة 000الخ ) من بين ثنيات ومنحنيات الآلات 
	لضمان خلوها من أي فضلات تتدخل مع عملية التعقيم أو التطهير

	6
	اشطف الآلات جيدا تحت ماء جاري
	للتخلص من آثار الصابون أو أي مواد أخري حتي لا تتداخل مع عملية التطهير أو التعقيم

	7
	تنشف الآلات جيدا بفوطة نظيفة
	البلل مصدر جيد لتكاثر الميكروبات ولمنع الصدء


((طريقة التعامل مع النفايات))

الهدف:

* الحد من انتشار العدوي
* منع حدوث إصابات عارضة للمرضي أو العاملين داخل الوحدة
	خطوات الأداء
	النقاط الهامة

	أولا :- الفضلات الحادة ( سنون الإبر ، مشارط ، الأمواس ) :
	-  يفضل وضع لاصق لعدم سهولة فتحها والسكب وتلوث السطح الخارجي للأوعية

	-   ضع المخلفات الحادة المستعملة في الأوعية المخصصة لذلك
	

	-   تغطي الأوعية عندما تمتلئ الي ¾ حجمها
	

	-   تجمع الأوعية في أكياس خاصة بالمخلفات الملوثة بعد غلقها
	

	-  تنقل هذه الأكياس في نهاية النوبتجية الي المكان المخصص لذلك
	

	-  يتم التخلص من هذه الأكياس بالدفن مع النفايات الأخري الغير قابلة للإشتعال
	-   اذا لم تكن هناك محرقة

	ثانيا :- نفايات المعامل ( أطباق الزرع وعبوات العينات )
	

	-   تعقم في جهاز التعقيم أطباق الزرع وعبوات العينات
	-  لقتل ما بها من كائنات متحوصلة وغير متحوصلة مع مراعاة ارتداء الملابس الواقية

	-   تزال بعد التعقيم المستنبتات وتلقي في وعاء جمع النفايات
	

	-   تغمر العبوات بمحلول الكلور (0.5٪) لمدة 20 دقيقة
	

	-    تشطف وتنظف تحت ماء جاري باستخدام الماء والصابون
	-  للتطهير

	-   تجفف جيدا
	

	-  توضع عبوات العينات المستعملة ذات الإستعمال الواحد في كيس الفضلات الخطرة  ثم ترسل الي المحرقة
	

	ثالثا :- النفايات السائلة ( الناتجة من تحضير الأدوية في الصيدليات أو المختبرات الطبية )
	-  الرطوبة تساعد علي تكاثر الميكروبات

	تجمع كل نوعية من النفايات علي حدة
	

	تقدر كمية الملوثات بها ( مثل تركيز المعادن والمذيبات والمواد العضوية )
	-   الحرق يعتبر طريقة ملائمة لتقليل حجم النفايات وتخفيض نسبة الخطورة

	يجري معالجة هذه النفايات بالمعادلة أو التسريب او الترشيح في مكان يخصص لذلك بالمعمل
	

	يتم التخلص من هذه النفايات بعد المعالجة بالقاءها في الشبكةالعامة للصرف الصحي  
	-  لإنها قد تؤثر علي عمليات معالجة المياه في حالة التخلص منها بالإلقاء في شبكه -  الصرف الصحي لتجنب  تلوث باقي أدوات المعمل

	توضع عبوات العينات المستعملة ذات الإستعمال الواحد في كيس الفضلات الخطرة  ثم ترسل الي المحرقة
	

	رابعا : النفايات الصلبة ( الضمادات ، الأوعية الورقية أو الخشبية ذات الإستعمال الواحد ، وبقية الفضلات ) :
	-  ليمكن غسيلها وتكون غير قابلة للتأكل

	-  تجمع في أغطية مغطاه مصنوعة من البلاستيك السميك أو الحديد المجلفن
	

	-  تغلق وتخزن في المكان المخصص حتي نهاية النوبتجية
	

	-  تنقل بواسطة عامل النظافة الي المحرقة يوميا
	

	-  تحرق النفايات يوميا باتباع نظام بحيث يتم التخلص منها فورا
	-  الحرق وسيلة جيدة للتخلص من خطورة تداولها

	خامسا : نفايات الأدوية ( بقايا الإدوية المستخدمة والمنتهيةالصلاحية ):
	-  للتخلص منها كل علي حسب نوعه ومكوناته

	-  يتم فرزالأدوية المنتهية الصلاحية
	-  لفرزها واعادتها للموردين

	-  يتم ارجاع هذه الأدوية الي  المخازن المركزية التابعة لوزارة الصحة / المؤسسات الطبية المركزية
	

	-  تحرق في محارق المستشفيات العامة كل حسب نوعه إذا لم يكن هناك نظام لإرجاعها الي المستورد
	-  الحرق وسيلة جيدة للتخلص من خطورة تداولها


