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Cerrahi Alan Infeksiyonlarin1 Azaltmada
Antimikrobiyal Medikal Tekstil Uriinlerinin

Etkisi’

The Effects of Antimicrobial Medical Textile Products in
Reducing Surgical Area Infections

SEMRA EYI*
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Kongresi'nde poster bildiri olarak sunulmug ve kongre kitabinda, sayfa
556-559'da 6zet bildiri olarak yer almistir

(074

Bu derlemede, cerrahi alan infeksiyonlarini azaltmada antimikrobiyal
medikal tekstil tirtinlerinin etkisini tarismak hedeflenmistir. Hastane-
lerde kullanilan cerrahi tekstil tirtinleri kapsaminda, implante edilebi-
len ameliyat iplikleri ve yapay tekstil damarlari; implante edilemeyen
bandajlar, sargi bezleri ve yara bakim malzemeleri; ekstrakorporeal
tekstiller olan yapay organlar ile saglik bakimi ve hijyen trtinleri olan
yatak takimlar, koruyucu giysi ve ortiiler ile cerrahi ortit ve cerrahi
giysiler yer almaktadir. Cerrahi alan infeksiyonlar cerrahinin en énem-
li sorunlardan biridir. Mikroorganizmalarin, cerrahi alanda kullanilan
bu tekstil ytizeylerine tutunmasi sonucunda, tekstil trtinleri tastyici
olabilmektedir. Yapilan calismalarda, cerrahi alanda kullamlan tekstil
tirtinlerinde Acinetobacter baumannii, MRSA, VRE, koagtilaz negatif
Staphylococci, Corynebacterium spp., Micrococcus spp., Bacillus spp.,
Fermentatif olmayan Gram negatif basiller, Enterococcus spp., Sapro-
fittk Gram negatif basil ve rotaviral RNA gibi virtisler belirlenmistir.
Bu virtislerin tekstiller tizerinde saatlerce yasamda kalabilecegi ve bu
nedenle tekstillerin bulastirma olasihginda bir kaynak olabilecegi bildi-
rilmistir. Antimikrobiyal 6zellik kazandirilan tekstil tirtinlerinin cerra-
hi alan infeksiyonlarin yayilimini énlemesi tizerine yapilan calismalar
literattirde vardir. Antimikrobiyal emdirilmis tekstillerin S. aureus,
Candida albicans, Acinetobacter spp., Vegetatif Clostridium difficile ve
Klebsiella pneumoniae gibi patojenlere karsi etkinlik gosterdigi belir-
tilmektedir. Buna karsin bakteri cesitlerinin etkeni antimikrobiyal olan
maddelere karsi direng gelistirmeleri, antimikrobiyal etkenli maddele-
rin kullaniminin artmasi ve bunun bagisiklik sisteminde zayiflamalara
neden olabilecegi gibi cesitli cekincelerde vardir. Bu nedenle hemsire-
lerin antimikrobiyal tekstil tirtinleri ve antimikrobiyal etken maddele-
rin hastalarda yol actig1 etkiler, gortilebilecek yeni belirti ve bulgular,
tedaviyle ilgili hastaya 6zgii yorumlar ve kendi bireysel gozlemleri
ile ilgili bilgileri kayit altina almalart ve kamt diizeyli arastirmalarda
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ABSTRACT

This paper aims to discuss the effects of antimicrobial medical textile
products in reducing surgical site infections. The scope of surgical
textile products used in hospitals include implanted surgical threads
and artificial textile veins, impermeable bandages and wound care
materials, artificial organs with extracorporeal textiles, bedding with
sanitary and hygiene products, protective garments and covers, and
surgical drapes and garments. Surgical site infections are one of the
most important problems in surgeries. Textile products can be carriers
due to the attachment of microorganisms to large textile surfaces. In the
literature, Acinetobacter baumannii, MRSA, VRE, coagulase-negative,
Staphylococci, Corynebacterium Micrococcus, Bacillus, Gram negative
bacilli, Enterococcus, Saprophytic Gram negative bacilli, and rotaviral
RNA have been identified in these products. It has been reported that
these viruses could survive for hours on clothing and thus become a
source for the possibility of infections. There are studies in the literature
on the prevention of spreading infection by using antimicrobials
textile products. It is stated in the literature that antimicrobial textiles
are effective against pathogens such as S. aureus, Candida albicans,
Acinetobacter Clostridium difficile, and Klebsiella pneumoniae.
On the other hand, the development of other bacterial species that
resist antimicrobial agents and the increased use of antimicrobial
active substances can lead to a weakening of the immune system as
well as other drawbacks. For this reason, it would be beneficial for
nurses to determine the effects of antimicrobial textile products and
antimicrobial active substances in patients by recording any new signs
and symptoms that may be seen, any patient-specific comments on
treatment, any information about their individual observations, and
the differences between the traditional products indicated in evidence-
based research. More studies on the transfer of microorganisms onto
textiles from the disease to the clinical setting are needed. In the long
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belirtilen geleneksel tirtinlerle aradaki farklilig: takip etmeleri yararl
olacakur. Antimikrobiyal tekstil triinleri tretim ve kullanim ile ilgili
cesitli duzenlemeler yapildiktan ve gerekli egitimler verildikten sonra
uygun alanlarda hizmet vermelidir. Hemsirelerin egitimlere katilmas:
ve trtinlerle ilgili kanit diizeyli arastirmalar yapmasi kaliteli hemsirelik
bakimina ulasmada yol gosterici olmasinin yani sira saglik alaninda far-
kidaligin artmasina yarar saglayacaktir.

Anahtar kelimeler: Antimikrobiyal tekstil; cerrahi alan infeksiyonu; infeksiyon
kaynaklart.

190 milyon kisinin hastanelere yattigini, bunlarin

%5’inde hastane infeksiyonu ortaya ciktugim
bildirmektedir."”’ Hastane infeksiyonlari iginde cerrahi alan
infeksiyonlar [CAE] hem mortalitesinin ytiksek olmasi ve hem
de ciddi maddi kayiplara neden olmasi nedeniyle énemli bir
yere sahiptir ve cerrahinin en énemli sorunlardan biridir. Her
yil milyonlarca hastaya cerrahi girisim uygulanmakta ve
bunlarin yaklasik %3-%5’inde CAE gelismektedir. Yapilan
calismalarda, CAE’larinin gelisimine siklikla kan ve vicut
stvilarina maruz kalan doktor, hemsire, laboratuvar personeli
ve saglk teknikeri gibi saglik calisanlarn ile kontamine hasta
bakim ekipmanlari, hastane ve ameliyat odalarinda kullanilan
tekstil trtinlerinin neden olabilecegi bildirilmistir.** Kan ve
viicut sivilarinin metisiline direncli Staphylococcus aureus
[MRSA], Acinetobacter spp., Enterobacteriaceae, AIDS, hepatit B
ve C virtisleri gibi infeksiyona neden olabilen virtisleri tasimast
ve bu mikroorganizmalarin tekstil trtinlerinin tizerinde
treyebildikleri bilinmektedir. Mikroorganizmalarin genis
tekstil ytizeylerine tutunmasi sonucunda tekstil tirtinleri tastyict
olabilmektedir. Bakim sirasinda kan ve viicut sivilarina maruz

D tinya Saglik Orgatt [DSO] dtnyada her yil ortalama

kalan saglik cahsanlarmin, ytizeylerde saatlerce veya gtinlerce
yasamda kalabilen bu mikroorganizmalarla enfekte oldugu ve
enfekte olan bu saghk calisanlarinin da hastalar i¢in bir risk
olusturdugu, ameliyat odas1 ortaminda bu mikroorganizma ve
virtislerin uygun ortam olustugunda viicuda girebildigi
calismalarda bildirilmektedir,*”

Hasta ve cerrahi ekip tarafindan kullanilan tekstil trtinlerinin
mikroorganizmalarin hasta veya hastane calisanlarina
tasinmasinda bir ara¢ olmamasi icin antimikrobiyal
fonksiyonlarinin olmasi istenmektedir. “Antimikrobik” terimi,
tekstil trtnleri i¢in mikroorganizmalara karsi degisen
derecelerde koruma saglayabilme 6zelligini gosterir. Tekstil
materyalleri i¢in antimikrobiyal islem, capraz infeksiyonu
onlemek, tekstil materyallerini boyamadan, renk degisikliginden
ve bozulmadan korumak, koku olusumunu ve alerji gelismesini
onlemek icin gereklidir.” Tekstiller igin ideal bir antimikrobiyal
madde su temel gereksinimleri karsilamalidir: Mikroplari
oldiirmeli veya ¢ogalmasini durdurmali ve bu antimikrobiyal
etkinligi tekrarli yikamaya, dezenfeksiyon ve sterilizasyon
islemleri gibi bircok temizlik [kuru temizleme, yikama, sicak
presleme] periyodu veya havayla temas boyunca strdiirmelidir.

term, various regulations on the production and use of antimicrobial
textile products may need to be made. Involving nurses in trainings
and conducting evidence-based research on products will help
increase awareness in the health field as well as provide guidance for

quality nursing care.

Keywords: Antimicrobial textile infection; surgical field infection; transmission

vehicles.

Tiiketici icin kullanimi giivenli olmalidir. Ornegin, ciltte alerji
veya tahrise neden olmamali, kullanicinin derisine yerlesmisll
patojenik olmayan bakteri florasini 6ldtirmemelidir. Deriye
yerlesmis olan bu flora derinin saghkli olmas i¢in énemlidir,
cunkt deri ytizey pH1im1 diistriir ve patojenik bakterilerin
cogalmasina elverigsiz bir ortam olusturur. Uretici icin
uygulamasi gtivenli ve kolay olmalidir. Huktmet yasalarina
uygun olmali ve ¢evreye minimum zarar verecek nitelikte
olmalidir. Tekstil materyalinin 6zelliklerini, kalitesini ve
goérintimint olumsuz yonde etkilememelidir; herhangi bir
olumsuz etkisi varsa da az olmalidir. Maliyeti diistik olmalidir.
Yaygin olarak uygulanan tekstil ve diger bitim islemi maddeleri
ile uyumlu olmalidir.”’

Son yillarda tekstil sektortinde antimikrobiyal malzeme
kullanim1 gelistirilmistir. Antimikrobiyal uygulamalarda
kullanilan en yaygin etken maddeler triklosan, kitosan
kuaterner amonyum tuzlari ve metallerdir [Ag, Cu, Zn vb].*'”

Bu derlemede, asagidaki ti¢ soruyu yanitlamak i¢in yaymlanmis
literattir arastinlmistir: [1]Saghk calisanlarimin tiniformalarinda
ve hastanede kullamlan diger tekstil iirtinlerindeki mikroorganizma-
lar ve bu mikroorganizmalarin hastalar ve saghk ¢alisanlar icin ola-
st bir infeksiyon kaynagi olduguna dair bulgular nelerdir? [2]Has-
tanelerde kullanlan cerrahi tekstil tiriinlerinin simflamasi, kumas
yapist ve kazandirlacak antimikrobiyal dzellik icin kullamlabilecek
antimikrobiyal maddeler nelerdir? [3] Antimikrobiyal dzellik kazan-
dinllan tekstil triinlerinin cerrahi alan infeksiyonlarimn yayilhmim
dnlemek tizerine etkileri ve hemsirenin konu ile ilgili rolleri nelerdir?

Hastanede Kullanilan Tekstil Uriinleri Uzerinde-
ki Mikroorganizmalar ve Bu Mikroorganizmala-
rin Hastalar ve Saglik Calisanlar: I¢in Infeksiyon
Kaynag1 Oldugu Yoniinde Bulgular

Brady ve ark."" tarafindan yapilan bir arastirmada, parainfluen-
za virtstiniin giysiler tizerinde dort saat yasamda kalabilecegi ve
bu nedenle giysilerin bu virtisti bulastirma olasiliginda bir kay-
nak olabilecegi bildirilmistir (Tablo 1).4Y Yine Perry ve ark."?
hemsire tiniformalarinin mikrobiyolojik drneklemesi tizerine
yaptiklari calismada, tiniformalar tizerinde Staphylococcus aure-
us, Clostridium difficile ve vankomisine direncli enterokoklar sap-
tanmis ve hemsire tiniformalarimin sik sik degistirilmesi konu-
sunda tavsiyelerde bulunmuslardir (Tablo 1).” Hochmuth ve
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ark."? tarafindan yapilan calisma da, vankomisine direncli en-
terokok suslarinin keten lifinden yapilan carsaf tizerinde 11
hafta yasamda kalabilecegi bulunmus, vankomisine direncli
enterokoklarin cansiz yiizeylerde uzun stire yasamda kalabile-
cegi ve bu yiizeylerin uygun dezenfeksiyonunun vankomisine
direncli enterokoklarin nozokomiyal bulasmasinin énlenme-
sinde dnem tasidig1 sonucuna varilmistir (Tablo 1).%Y Bureau-
Chalot ve ark."? tarafindan yapilan baska bir calismada,
200’den fazla hastanede kullanilan tekstil trtinlerinden 6rnek-
ler alinmis, alinan 6rnekler sonucunda insan kaynakl [koagiilaz
negatif stafilokok] ve cevresel kaynakl [Bacillus spp., Kiifler] tire-
digi saptanmustir. Temiz camasirlar tizerinde saptanan bu pato-
jenlerin bir vektdr durumuna gelebilecegi ve yatak hazirlama
sirasinda hava yolu ile bu patajenlerin tasinabilecegi belirtilmis-
tir (Tablo 1)."* Hota ve ark."” tarafindan yapilan bir ¢calismada,
hastane tekstilleri tizerinde Acinetobacter baumannii, MRSA
gibi mikroorganizmalarin varlig belirtilmistir (Tablo 1).“” Li-
terattirde yapilan diger calismalarda, Acinetobacter baumannii,
yatak carsaflari, perdeler ve hastanedeki cansiz ytizeylerde,"®
MRSA saglik calisanlar tarafindan giyilen tiniforma ve yatak
carsaflari tizerinde,"” Vankomisine direncli enterokok ise diger
cevresel alanlar, hastalar ve saglik calisanlan tarafindan giyilen
onliiklerde belirlenmistir (Tablo 1)."® Yine yapilan bazi cahs-
malarda, yeniden kullanim i¢in hazirlanan temizlenmis katlan-
mus camastirlarda koagiilaz negatif Staphylococci, Corynebacterium
spp, Micrococcus spp, Bacillus spp, Fermentatif olmayan Gram ne-
gatif basiller, Enterococcus spp, Saprofitik Gram negatif basil basil,

kaliplar ve rotaviral RNA gibi virtsler belirlenmistir (Tablo
1)‘(19,20)

Ohl ve ark.”" hastane mahremiyet perdelerinin %92'sinin
MRSA ve vankomisine direngli enterokok gibi potansiyel olarak
patojen bakterilerle hizla (bir hafta icinde) kontamine oldugunu
bildirmistir (Tablo 1).%Y

Postoperatif Bacillus cereus menenjitli iki olgu tizerinde yapilan
calismada, camasir makinesiyle yikanan hastane camagirlarinin
[carsaf vb.] Bacillus cereus sporlar tarafindan asirt derecede
kirlendigi, camasir makinesine konan camasirlarin ytiksek
Bacillus cereus sporu icerigine sahip oldugu ve yikama
isleminden sonra hala mevcut oldugu belirlenmistir (Tablo
2)." Yine kadin dogum servisinde yapilan bir ¢alisma da,
yenidoganlarin gébek baglarindan alinan 6rneklerin %44’ tinde
Bacillus cereus serotipi bulunmus, kaynak olarak hava
numunelerinden, personel tiyelerinden ve temiz camagirlardan
gelen seraotiplerin bebek bezlerine bulagmas: baslica arag¢
olarak gosterilmistir (Tablo 2).9% Literattirdeki diger
calismalarda, MRSA, Pseudomonas aeruginosa, Vankomisine
direncli enterokok yayiliminda yatak carsaflart iliskili
bulunmustur (Tablo 2).%4**”

Wilson ve ark.*? yaptiklar: calismada, kirli giysiler ile verilen
saglik bakimiyla infeksiyon arasinda epidemiyolojik bir bag
oldugunu belirtmektedirler (Tablo 2).%? Yine baska bir calisma
da, hastane camasir odasi ¢alisanlari arasinda meydana gelen
uyuz salgini arastirilmus, bu salginin kirli hastane yatak carsaflan
yoluyla bulastig1 belirlenmistir. Salginla uyumlu zaman zarfinda

hastaneye kaldirilan uyuzlu bir hastanin kirli camasirlarinin
hastane personeli tarafindan koruyucu eldiven kullanilmadan
toplanmasi sonucu salginin meydana geldigi bildirilmistir
(Tablo 2)."? Shah ve ark.”” yapuklari ¢calismada, Microsporum
canis ile enfekte olan personel ve hasta arasindaki hastane
salginini incelemis, tek bir enfekte hastadan sonra hastalik
bulasma olasiliklarinin kisiden kisiye temas ve kontamine
camasirlarin taginmast ytztinden oldugunu belirlediklerini
bildirmislerdir (Tablo 2).*” Keeffe®® yaptug calismada,
kontamine ¢amasirlara koruyucu eldiven kullanilmadan temas
edilmesi ytiziinden Hepatitis A virustnin bulastigini
belirlemistir (Tablo 2).®

Hastanelerde Kullanilan Cerrahi Tekstil
Uriinlerinin Stmiflamasi, Kumas ve Lif Yapis1 ve
Kazandirilacak Antimikrobiyal Ozellik I¢in
Kullamilabilecek Antimikrobiyal Maddeler

Cerrahi Tekstil Uriinlerinin Stmiflandirilmasi

Implante edilen tekstiller

Implante edilebilen tekstiller ameliyat iplikleri olan cerrahi
stiturlari, kardiyovasktiler implantlari, vaskiiler greftleri, kalp
kapakgiklarini, kontak lens ile yapay kornea, tendon, kikirdak,
ligament ve yapay tekstil damarlarm icermektedir.®'**>”
Ameliyat odalarinda cerrahi dikis malzemesi olarak kullanilan
dogal ya da sentetik, steril edilmis iplikler, emilebilen
(poliglekaplon 25, polimetilen karbonat, poliglikotik asit,
polidioksanon poliglaktik asit, kolajen dikis ipligi, katgtt) ve
emilemeyen (paslanmaz celik tel, ipek, poliester, polipropilen,
poliamid) olmak tizere iki gesittir. Arteryel ve venoz otogreftler
olan yapay tekstil damarlar ise gdrev yapamayan kan damarlari
yerine kullanilabilen en uygun tekstil materyalleridir.*”

Implante edilemeyen tekstiller

Cikik, kirik veya herhangi bir cerrahi girisim sonrasi islem
yapilacak bolgenin sabitlenmesi amaciyla uygulanan isleme
bandaj uygulamasi, uygulanan islem sirasinda kullanilan
malzemelere ise bandaj denilmektedir.*” Elastik ve elastik
olmayan bandajlar, hafif destek bandajlari, kompresyon
bandajlari, ortopedik bandajlar, yiiksek basinch bandajlar, sarg:
bezleri, yara bandajlart implante edilemeyen tekstillere rnektir.

Elastik ve elastik olmayan bandajlar ile hafif destek bandajlari,
yaray1 dis etkenlerden korunmak ve yumusak doku travmalari-
n1 azaltmak amaciyla kullanilmaktadir. Yara iyilesmesinde steril
edilmis yara bandajlar1 énemli rol oynamaktadir. Dis kanama-
larda, kanamay1 durdurmak amaciyla saglanmas: gereken ba-
sin¢ bandaj araciyla saglanarak kanama durdurulmaya cahsil-
maktadir. Ayrica bandaj, kirik olgularinda eklemlerin sabitlen-
mesini saglamaktadlr.(m Dauerbinde K, Tensolan, Tensopress,
Adva-co, Coban (Cohesive), Surepress, Advasoft, Ortho-band,
klinik sahada kullamlan bandaj isimlerinin ¢rnekleridir.®”

Kanama olgularinda kanamali bolgede basing saglayarak
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Tablo 1. Hastane Tekstillerindeki Mikroorganizmalarin Varligina iliskin Bulgular
Yasayan mikroorganizma Hastane tekstil Referans
Parainfluenza virtst Hastane elbisesi Brady ve ark.""
Staphylococcus aureus, Clostridium difficile ve vankomisine direngli Hemsire tinfformalar Perry ve a e

enterokoklar

Vankomisine direngli enterokok

Carsaf

Hochmuth ve ark."?

Carsaf, doktor ve hemsire tniformasi, hasta

Koagtilaz negatif stafilokok Bacillus spp., Kifler

pijamasi ile kirli camagirlar tagiyan keten

Bureau- Chalot ve ark."”

kumagli arabalar

Acinetobacter baumannii

Yatak carsaflari ve perdeler

Hota ve ark.!"”

MRSA

Yatak carsaflar ve tniformalar

Acinetobacter baumannii

Yatak carsaflari, perdeler ve hastanedeki cansiz

Das ve ark.!'?

ylzeyler

MRSA

Saglik calisanlar tarafindan giyilen tniforma ve
yatak carsaflari

Kniehl ve ark."”

Vankomisine direncli enterokok, Koagtilaz negatif Staphylococci,
Corynebacterium spp., Micrococcus spp., Bacillus spp., Enterococcus
spp., Saprofitik Gram negatif basiller, Rotaviral RNA

Diger cevresel alanlar, hastalar ve saglik
calisanlan tarafindan giyilen 6nltiklerde, hasta
pijamalar, saglik ¢alisanlarinin tniformasi

Fijan ve ark.!'®%

MRSA, Vankomisine direngli enterokok Hasta mahremiyet perdeleri  Ohl ve ark.(21)

kanamayr durdurmak ve yarali bolgeyi dis travmalardan
korumak amaciyla kullanilan bez malzemelere sargi bezi
denilmektedir. Farkli sargi tiplerinde kullanilan sargi bezleri
vardir. Sarg tiplerini; bas sargisi, goz sargisi, kulak sargisi,
omuz sargist, kol sargisi, dirsek sargisi, el sargisi, gogiis sargst,
kalca sargis, diz sargisi, dirsek sargisi, ayak sargisi, seklinde
siiflandirmak olasidir.*”

Yara iyilesmesinde, yaranin temiz kalmasini saglayarak hizli bir
sekilde iyilesmesine yardimci olan tibbi tekstil tirtinleri yara
bakim malzemeleridir. Yara bakimu i¢in kullanilan malzemeler
diyabetik yaralar, donor ve alict doku greft yerleri, venoz
ilserler ve yamklar icin antimikrobiyal tabaka gorevi
gormektedir. Damar yolu, kateter uygulamalar1 gibi invaziv
girisimlerde cilt ytizeyinde gelisen enfekte bolgenin etrafina
yerlestirilebilirler. Orta derecede eksudast ya da agir derecede
eksudasi olan ameliyat sonrasi cerrahi yaralarda, basi, bacak ve
diyabetik tlserlerde ve fungal lezyonlarda da yara bakim
malzemeleri kullanilmaktadir. Kronik yara bakiminin
debritman evresinde alginat ve hidrojel 6zelligi olan ortiilerin,
grantilasyon evresinde koptk ve az yapiskan ortulerin,
epitelizasyon evresinde yapiskanhk o6zelligi dustk olan
orttilerin, akut yaralarda ise sivi emici 6zelligi olan ortiilerin ve
koptk ortilerin kullanilmast énerilmektedir.*” Adaptic,
Vasaline gauze, Tegaderm, Opsite Flexigrid, Actisorb Plus,
Aquacel, Comfeel, Combiderm, DuoDerm, Tegasorb, Intrasite
Gel, Allevyn, Algoderm ve Fibracol klinik sahada kullanilan
yara bakim tirtinlerine verilebilecek drneklerdir.®”

Ekstrakorporeal (viicut dist cihazlarda

kullanilan) tekstiller

Ekstrakorporeal tekstillere ¢rnek yapay organlardir. Yapay
organ, fonksiyonel olarak gorevini yerine getiremeyen ya da
sorunlu olarak yerine getiren dogal organlarin yerine aymi

gorevi yapabilecek baglantilar ile viicuda baglanabilen ancak
vilcudun disarisinda yer alan ya da viicudun tamamen icine
yerlestirilmis organlardir. Yapay organlar hasta bireyin normal
yasamsal aktivitelerini en iyi sekilde stirdtirmesine yardim eden
organlardir. Doku mithendisligi kullanilarak, yapay tekstil
malzemelerinden elde edilen organlardir.*” Viskoz, polyester,
polipropilen ve silikon liflerinden tiretilen yapay bobrek, yapay
karaciger, yapay akciger ve yapay kalp gibi organlar bunlara
Ornek[ir.(8,10,27,32—34)

Saglik bakimi ve hijyen iiriinleri

Saghk bakimi ve hijyen tirtinleri cerrahi énliik, cerrahi ortt
(surgical cap), cerrahi maske, cerrahi corap, battaniye, carsaf,
yastik kilifi, tiniforma, koruyucu giysi, inkontinans bezi, yatak
koruyucu ve emici ped gibi trtnleri kapsamaktadar, %+

Hastalarin tedavi edildigi tiim hastane birimlerinde kullanilan
yatak takimlarinin steril olmasi gerekmektedir. Hastalarin
hastanede gelisebilecek infeksiyonlardan etkilenmelerinin
ontine gecebilmek i¢in antimikrobiyal ozellik kazandirilan
yatak takimlarinin kullanimi, hasta iyilesme stirecine olumlu
katki da bulunabilecektir. Saglik bakimi ve hijyen tirtinlerinden
digeri olan koruyucu giysiler; bireyleri su baskinlar, yangin
gibi dogal afetlerden ve radyasyon gibi kimyasal tehlikelerden
korumak icin kullanilan 6nlilk, koruyucu tek kullanimlik
gomlek ve isci tulumlart vb. tekstil malzemeleridir. Diger bir
saglik bakimi ve hijyen tirtinti olan, ameliyat odasinda, cerrahi
miidahale sirasinda kullanilan bone, maske, ameliyat 6nlugt ve
galoslardan olusan cerrahi giysiler; pamuk/polyester karisimi,
polyester, pamuk, spunlace, spunbond, polyester/karbon
karisimi kumaslardan tretilmektedirler ve cogu tek kullanimlik
olup hijyen agismdan oldukga énemli tirtinlerdir.*”

Kullanildiklart ortam ile biyolojik olarak uyumlu olmalarinin
yaninda; asit, baz ve mikroorganizmalara karsi da dayanikl
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Tablo 2. Hastane Tekstillerindeki Mikroorganizmalarin Hastalar ve Saglik Calisanlari igin Olasi Bir infeksiyon Kaynag Olduguna

iliskin Bulgular
Olgu Bulas sekli Referans
Bu olgulara ait camagirfarin
Menenjit Bacillus cereus [carsaf, pjama vb] diger hastane

¢amasirlari ile camagir makinesine
yikanmasindan sonra

Kadin dogum servisinde enfekte

gobek baglart olan yenidoganlar Bacillus cereus

Hava numunelerinden, personel
tyelerinden ve temiz ¢camasir-
lardan gelen seraotiplerin bebek
bezlerine bulasmasi sonucu

Sarcoptes scabiei Salmonella hadar,

Uz Salmonella typhimurium

Uyuzlu bir hastanin kirli camasiria-
rinin hastane personeli tarafindan
koruyucu eldiven kullaniimadan
toplanmasi sonucu

Kontamine ¢amasirlara koruyu-
cu eldiven kullanilmadan temas
edilmesi ytzinden

Fijan ve ark."¥

Microsporum canis infeksiyonu Microsporum canis

Tek bir enfekte hastadan sonra
kisiden kisiye temas ve kontamine
¢amasirlarin tasinmasi yztinden

Shah ve ark.®

Hepatitis A Hepatitis A virtis

Kontamine ¢amasirlara koruyu-
cu eldiven kullaniimadan temas
edilmesi ytzinden

Keeffel®

olduklari icin yeglenen tibbi tekstil triinlerinin ge¢misi, ilk
olarak insan ve hayvanlarda ortii, sargt bezi, slime pansuman
bezleri gibi hasta bakimi sirasinda ve yara iyilesmesinde
kullanilan malzemelere dayanmaktadir.”?

Antimikrobiyal Tekstil Uriinlerinin infeksiyon
Yayilimini Onlemek Uzere Etkileri ve Hemsirenin
Rolii

Antimikrobiyal 6zellik kazandirilan tekstil trtinlerinin
infeksiyonlarin yayithmini ¢nlemesi tizerine yapilan ¢alismalar
literatiirde mevcuttur. Literattirde antimikrobiyal emdirilmis
tekstillerin, patojenlerin hastane personelinin giyimiyle alimim
ve aktarilmasini azaltabilecegi, klinik oncesi verilerin,
antimikrobiyal emdirilmis tekstillerin S. aureus, Candida
albicans, Acinetobacter spp., Vegetatif Clostridium difficile ve
Klebsiella pneumoniae gibi patojenlere karsi etkinlik
gosterdigini®>”, ancak antimikrobiyal tekstil trtinlerinin
Kklinik olarak kullanilmasini destekleyen verilerin uygulamada

sinirl oldugu belirtilmektedir.*>***"

Burden ve ark.®” tarafindan yapilan bir ¢alismada, sekiz saatlik
is gtintinden sonra antimikrobiyal trtntn saghk gorevlilerinin
tiniforma veya cildin bakteri kontaminasyonunu azalttigina
dair bir kamt bulunamadig bildirilmistir.®”

Yapilan calismalarda, cerrahi operasyon sirasinda kullanilan
pamuk, polyester, polyester-karbon ve dokusuz ytizey malze-
meden tretilen cerrahi tekstil tirtinlerine; triklosan, chitosan,
kuaterner amonyum tuzlan ve metaller [Ag, Cu, Zn vb] gibi
antimikrobiyal uygulamalarda en ¢ok kullanilan etken madde-
lerle antimikrobiyal 6zellik kazandirlarak mikroorganizma -
reme ve yayllmasindaki etkileri incelenmistir. Buytk kati parti-

killer (10-40nm [nanometre]), 0.5nm buiytkligtindeki bakte-
riler ve 0.01-0.03nm buiytikligiindeki virtisler, ozellikle 1slak
veya nemli oldugunda, pamugun buytklikleri 80nm’ye ulasan
gozeneklerinden rahatlikla gecebilmektedir. Bu nedenle, or-
tamda yogun virtis bulunabilecegi veya siddetli kanamanin ola-
bilecegi operasyonlarda pamuklu tirtinlerin kullanilmasi éneril-
memektedir.*” Pamuktan tiretilen cerrahi énlitklerde yasanabi-
len bir diger sorun, pamugun yiiksek partikiil yayilmasina ne-
den olan serbest lif uclarina sahip olmasidir. Saf pamuk saatte
1.2 milyon partiktil/m3’ten fazla partikiil yayilimi yapmaktadir.
Pamuklu kumaglardan dokiilen bu partikiller, yarayla temasa
gectiklerinde yabanci cisim reaksiyonu olusturmaktadirlar. Ya-
banci cisim bulunduran yaralarin da infeksiyon olusturma ris-
kinin yiksek oldugu acikca bilinmektedir.*? Zhang ve ark.“*”
tarafindan ytrttilen bir calismada, %100 pamuklu kumas tize-
1i chitosan antimikrobiyal maddesi ile kaplanmis ve etkinligi
arastirilmistir. Sonug olarak, kullanilan antimikrobiyal madde
ile kumas tzerindeki bakteri sayisinda azalma, bakteri olusu-
munda dnemli dlciide engellenme belirlenmistir.* Yine yapi-
lan baska bir calisma da, kitosan ve bakir ytklii antimikrobiyal
maddelerin E.coli, S.choleraesuis, S.typhimurium ve S.aureus or-
ganizmalarina etkinligi incelenmis ve sonucta organizmalar
karsisinda etkin olduklar belirlenmistir.*® Lim ve Hudson*”
tarafindan pamuklu kumas tizerine aplike edilen antimikrobi-
yal 6zelligin kumas tizerindeki kalicihginin test edildigi calisma
sonucunda, %1 konsantrasyonunda uygulanan chitosanin ku-
mas tizerinde bakteri olusumunu %100 oraninda azalttigi ve bu
ozelligin 50 yikama sonunda %99 etkinlikle devam ettigi gortil-
mustar. "’ Antimikrobiyal madde ile kaplanan pamuk kumasla
yapilan diger calismalarda da, antimikrobiyal 6zellik agisindan
yukaridaki calismalara benzer iyi sonuclar elde edilmistir.®**"
Orhan ve ark.*? tarafindan yapilan bir calismada, pamuklu

, kumasglar tizerindeki antimikrobiyal madde etkinligini incelen-
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mistir. Kullanim sirasindaki ortam sartlarinin antimikrobiyal
etkinlik tizerindeki etkilerini arastirmak amaci ile asidik, bazik
ve sentetik tiriin soliisyonlari etkisindeki numunelerin S.aureus
ve E.coli karsisindaki antimikrobiyal etkinlikleri incelenmistir.
Antimikrobiyal islem gérmeyen kumas en kotti antimikrobiyal
ozellik gosterirken, islem gérmiis kumasin daha iyi antimikro-
biyal ozellik gosterdigi belirlenmistir. Islem gormiis kumasin
ozellikle S.aureus karsisinda son derece etkin oldugu gorillmus-
tiir. Yikama sayist, asidik, bazik ve tirtin ortamlarinin antimik-
robiyal etkinligi azalttig1 belirlenmistir.*”

Mihailovic ve ark.“” ise polyester elyaf karisimi 6rme kumaslara
kazandirdiklar1 antimikrobiyal etkiyi inceledikleri
calismalarinda, S.aureus, E.coli, Klabsiella, C. albicans’a karsi
testler yapmis ve numune kumaglarnn bu organizmalara karst
etkin olduklar: belirlemislerdir.*”

Akaydin ve Kalkana” tarafindan yapilan bir calismada da, E.

coli bakterisine karst pamuk-polyester (%50-%50) karisimh
kumasgin antibakteriyel etki sagladigi, pamuk-polyester (%65-
%35) karisimi ile tretilen kumasta ve %100 polyesterden
olusan kumasta E.coli bakteri tiremesinin inhibe edildigi ve
etkinliginin azalmaya basladig1; polyester -viskon (%65-%35)
karisim kumaglarda tremenin inhibe edildigini; polyester-
pamuk-karbon (%68-%31-%1) karisimli kumaglarin tim
kanisim kontrasyonlarinda benzer etki gostererek E.coli bakteri
tiremesinin inhibe edildigi belirlenmistir. C.Albicans’a kars1 24
saat sonra tiim kumaslarda etkinlik oldugu, C.Albicans
tremesinin ttim kumas cesitlerinde engellendigi sonucuna
ulasilmistir. S.aureus’a karst pamuk-polyester (%50-%50),
polyester -viskon (%65-%35) ve polyester-pamuk-karbon
(%68-%31-%1) karisimli kumaslarin tamaminda tiremenin
inhibe edildigi belirlenmistir. Buna karsin ayni ¢alisma da,
patojen bir organizma olan P.Aeroginosa karst hicbir diltisyonda
hicbir kumasin etkili olamadigi gortlmustir. Bu sonuglar
dogrultusunda, bu ttr patojen bakterilere maruz kalan saglk
personellerinin gerekli tim koruyucu onlemleri almasi
onerilmistir."”

Antimikrobiyal Tekstil Uriinlerinin Kullanimin-
da Hemsirenin Rolii

Cerrahi girisim geciren her iki hastadan birinin CAE konusun-
da risk altinda oldugu belirtilmektedir. CAE, 6nemli derecede
morbidite, mortalite kaynagi olmasinin yaninda hastanede kalis
stiresinin uzamasina neden olarak hastalara buiytik maliyetler
ytklemektedir. CAElarimin ¢cogunlugu ameliyat odasinda, cer-
rahi prosediir sirasinda hastanin endojen florasindan ortaya
cikar ve bu da cerrahi girisim uygulanan alani kirletir.®” Bu
nedenle, CAE gelismesini 6nlemek cerrahi klinik ve ameliyat
odalarinda calisan hemsirelerin en énemli sorumluluklarindan
biridir. Hemsirelerin infeksiyonlar ¢nleme girisimlerini dogru
ve hizli bir sekilde karar vererek yapmasi ve kaliteli hemsirelik
bakimini saglamak i¢in kanita dayali 6nerileri bilmesi olduk¢a
onemlidir. CAE’larindan korunmak i¢in risk faktérlerinin bilin-
mesi ve hastay1 ameliyata hazirlarken, ameliyat 6ncesi, sirasi ve
sonrast dénemde mikrobiyolojik bulas risklerini en aza indire-

cek uygun ve dogru dnlemlerin alinmasi gerekmektedir.®”

Canli bakteri ve mikroorganizmalarla kirlenmis ameliyat odast
ortaminda, 6zellikle implantlar yerlestirildiginde (Ornegin, to-
tal kalca protezleri) operasyon sirasinda steril cerrahi bolgelere
bu mikroorganizma ve bakteriler girebilir. Ameliyat odasi orta-
minda mikroorganizma ve bakterilerin ana kaynagi, odadaki
bireylerin derisi, personel giysisinin kalitesi, ameliyat sirasinda
kullanilan malzemelerin sterilitesini icermektedir.®® Antimik-
robiyal tekstil tirtinlerinin mikroorganizmalarin neden oldugu
olumsuzluklar azaltmaya ve ortadan kaldirmaya yardimci ol-
dugu calismalarda gortlmektedir. Bu nedenle hemsirelerin cer-
rahi tekstil tirtinlerinin simiflamasinda yer alan ttim tekstil -
rinlerinde antimikrobiyal tekstil 6zellik iceren tirtinlerin kulla-
nimini 6n plana ¢ikarmasi, bu tirtinlerin kullanimi ve temini
konusunda literattirti takip etmenin yaninda hizmet ici egitim,
seminer, konferans gibi egitimlere katilmalar yararh olacakuir.
Hemsirelerin antimikrobiyal tekstil trtinleri ve antimikrobiyal
etken maddelerin hastalarda yol actig1 etkiler, goriilebilecek
yeni belirti ve bulgular, tedaviyle ilgili hastaya ¢zgti yorumlar
ve kendi bireysel gozlemleri ile ilgili bilgileri kayit altina alma-
lar1 ve kanit duizeyli arastirmalarda belirtilen geleneksel tirtin-
lerle aradaki farklihg: izlemeleri ayr bir éneme sahiptir. Bunun
yani sira bakterilerin kullanilan antimikrobiyal etken maddele-
re karsi direnc gelistirmeleri ve bu durumun kullanilan anti-
mikrobiyal madde miktarinda artisa yol agmast; etken madde
miktarmin artirnlmasinin viicudumuzdaki yararli mikroorga-
nizmalara zarar vermesi ve bagisiklik sistemini zayiflatmasi,
antimikrobiyal maddelerin ¢cogunlugunun sentetik kimyasallar
kullamlarak elde edilmelerinden dolay1 ¢evre agisindan potan-
siyel toksik etkilerinin olmasi antimikrobiyal tekstil trtinleri
kullaniminda cekincelere neden olmaktadir."” Hemsirelerin
uygulamaya giren antimikrobiyal tekstil tirtinlerinin saghk tize-
rinde uzun dénemde yaratacagi olumlu-olumsuz etkileri belir-
lemeye yonelik arastirmalar yapmalar1 ve bu konularda hastala-
ra danismanlik vermeleri diger énemli rollerinden biridir. Kli-
nikte kullanilabilecek antimikrobiyal tirtinlere yenilerinin dahil
edilmesi ve bu arastirma sonuglarmin yaymlanmas: hemsirelik
acisindan son derece dnemlidir.

Sonug¢

Saglik kuruluslari, infeksiyonlarin yayilmasini énlemek icin
gerekli tiim 6nlemleri almahdir. Mikroorganizmalarin tekstiller
lizerine yapismasi ve kullanim sirasinda tekstilden havaya
yayilmast olasiligt konusunda daha fazla arastirma yapilmasi,
tekstil tizerindeki mikroorganizmalarin etkilerinin incelemesi,
mikroorganizmalarin tekstilden hastalara transferinde daha
fazla bilgi verecektir. Bu tir gereksinim ve taleplerin
karsilanmasi i¢in uzun doénemde antimikrobiyal tekstil
trtnlerinin tretimi/kullanim ile ilgili cesitli dtizenlemeler
yapildiktan ve gerekli egitimler verildikten sonra antimikrobiyal
tekstil drtnleri uygun alanlarda hizmet vermelidir.
Hemsirelerinde verilen egitimlere katilmasi ve trtinlerle ilgili
kanit diizeyli arastirmalar yapmasi kaliteli hemsirelik bakimina
ulasmada yol gosterici olmasinin yani sira saglik alaninda
farkidaligin artmasina yarar saglayacaktir.
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