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Cerrahi Bölge Enfeksiyonlar›n› Azaltma Amaçl›
Ameliyat Öncesi Tüy Temizleme Uygulamas›

Öneriler

Buradaki öneriler sistematik araflt›rmadan elde
edilen kan›tlara dayanmaktad›r. Ameliyat öncesi
dönemde tüylerin temizlenmesi ile temizlen-
memesinin k›yaslanmas›na yönel ik yap› lan
sistematik araflt›rma sonuçlar›na bak›ld›¤›nda,
ameliyat öncesi dönemde tüylerin al›nmas›n›n
cerrahi bölge enfeksiyonlar›n› azaltt›¤›na dair
kan›tlar yetersiz kalmaktad›r.

Kan›tlarla desteklenen uygulamaya yönelik
öneriler afla¤›daki gibidir:

• Tüylerin al›nmas› gereken durumlarda, jiletle 
yap›lan temizlemeye k›yasla, klipleme veya 
depilasyon kremleri kullan›larak yap›lan 
temizlemede daha az cerrahi bölge enfeksiyonu
olufltu¤u belirlenmifltir (S›n›f A).

• Tüyler için klipleme yöntemi kullan›lacaksa, 
uygulaman›n ameliyat günü yap›lmas› 
önerilmektedir (S›n›f B).

Afla¤›da yaz›l› olan konularla ilgili detayl› ve
ciddi araflt›rmalara acil gereksinim vard›r:

1. Tüylerin temizlenmesinin ve temizlenmemesinin
k›yaslanmas›, jilet kullan›m›, klipleme veya 
depilasyon kullan›m›n›n k›yaslanmas›,

2. Klipleme ile depilasyon kremlerinin k›yaslanmas›,

3. Tüylerin jiletle al›nmas›, klipleme veya depilasyon
ile temizlenmesi için uygun zaman›n 
araflt›r›lmas›,

4. Tüylerin al›nd›¤› ortam›n (örne¤in; 
ameliyathanede, anestezi odas›nda veya 
serviste) cerrahi bölge enfeksiyon h›z› üzerinde
etkisinin olup olmad›¤›n›n araflt›r›lmas›.
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errahi giriflim haz›rl›¤›, geleneksel olarak cerrahi
giriflimin uygulanaca¤› bölgedeki vücut tüylerinin
temizli¤ini de kapsamaktad›r. Tüyler, insizyon
ve insizyon dikiflini, pansuman malzemeleri ve

yap›flkan bantlar› etkileyebilece¤i için temizlenirler. Tüylerin
varl›¤› durumunda cilt temizli¤inin yetersiz kalabilece¤i, bu
nedenle  tüy ler in  temiz lenmes in in  cer rah i  bö lge
enfeksiyonlar›n› azaltmada etkili oldu¤u düflüncesi yayg›nd›r.
Birleflik Krall›k’ta (UK=‹ngiltere, Galler, ‹skoçya ve Kuzey
‹rlanda) her y›l %10 oran›nda cerrahi bölge enfeksiyonu
görülmektedir. Bu durum yaran›n iyileflme sürecinin
gecikmesine, hastanede yat›fl sürecinin uzamas›na, gereksiz
a¤r›ya ve hatta hastan›n ölümüne neden olabilmektedir.

Tüylerin uzaklaflt›r›lmas›nda halen kullan›lan üç yöntem
bulunmaktad›r:

Trafl yapma, klipleme ve kimyasal depilasyon.

Cerrahi bir bölgenin tüylerden ar›nm›fl olmas›, bölgeye
pansuman uygulanmas›n› kolaylaflt›raca¤› gibi, tüy varl›¤›n›n
bakteriye bir kaynak olmas› nedeni ile de potansiyel
enfeksiyonlar›n azalmas›n› da sa¤lar.

Bununla birlikte tüylerin al›nmas› cilt üzerinde mikroskopik
derecede ufak kesikler oluflturabilece¤i için uygulaman›n
kendisi de enfeksiyona neden olabilir. Trafl veya klipleme,
ameliyathanelerde, anestezi odalar›nda, hasta servislerinde
veya hastan›n kendi evinde ameliyathane, servis personeli
veya bizzat hastan›n kendisi taraf›ndan yap›labilir. Kimyasal
depilasyon genellikle hasta servislerinde veya uzun süre
gerektirebilece¤i için hastan›n evinde uygulan›r.

Amaçlar

Bu bilgi formunun amac› afla¤›da verilen sorulara sistematik
araflt›rmadan elde edilen bulgulara dayanarak yan›t vermektir:

• Tüylerin hiç temizlenmemesi, ameliyat öncesi temizlenmesine
göre daha az say›da cerrahi bölge enfeskiyonu ile mi 
sonuçlanmaktad›r?

Afla¤›daki spesifik k›yaslamalar›n dikkatlice ele al›nmas›
gerekmektedir:

• Trafllama, klipleme ve depilasyon kremlerinin kullan›lmas›n›n
birbiri ile veya tüylerin hiç temizlenmemesi ile k›yaslanmas›
ve cerrahi bölge enfeksiyon h›z› üzerindeki etkileri,

• Cerrahi operasyondan bir gün önceki tüy temizli¤i ile ameliyat
günü yap›lan tüy temizli¤inin cerrahi bölge enfeksiyon h›z› 
üzerindeki etkileri,

• Tüy temizli¤inin yap›ld›¤› klinik alan›n cerrahi bölge enfeksiyon
h›z›na etkisi.

CBilginin Kayna¤›

Bu formda bulunan bilgiler, “Ameliyat öncesi tüy temizli¤inin
cerrahi bölge enfeksiyonu üzerindeki etkilerine” yönelik olarak
Joanna Briggs Enstitüsü taraf›ndan 2003 y›l›nda yay›mlanan
bilgi formundaki bilgileri güncellemekte ve yerini almaktad›r.
2006 y›l›nda yay›nlanm›fl Cochrane sistematik incelemelere ait
yeni araflt›rma sonuçlar›na da ulafl›lm›flt›r.

Bu bilgi formunun ana referans› olan The Joanna Briggs Institute
Teknik Raporlar›na www.joannabriggs.edu.au adresinden
ulafl›labilir.

Sistematik inceleme raporlar›n›n tümü için ise Cochrane
sistematik inceleme bilgi veritaban›na www.cochrane.org/
reviews/clibaccess.htm adresinden ulafl›labilir.

Kavramlar›n Tan›m›

Bu bi lgi  formunda afla¤›daki tan›mlar
kullan›lm›flt›r:

Cerrahi bölge enfeksiyonu; yüzeyel insizyonel,
derin insizyonel veya organ/boflluk alanlar›nda,
afla¤›dakilerden en az bir tanesinin varl›¤›
durumunda söz konusudur: ‹ltihap, a¤r›, has-
sasiyet, flifllik veya k›zar›kl›k.

Trafl yap›lmas›; tüy temizli¤inde kullan›lan en
yayg›n ve ucuz yöntemdir. Bu yöntemde keskin
bir jileti olan trafl b›ça¤› hastan›n cilt yüzeyine
yak›n tutularak uygulan›r ve tüylerin uzaklafl-
t›r›lmas› sa¤lan›r.

Depilasyon kremleri; tüyleri döken kimyasal
ajanlard›r. Krem sürüldükten sonra tüylerin
dökülmesi  iç in 5-20 dakika beklenmesi
gerekti¤inden trafllama ve kliplemeye k›yasla
daha yavafl bir ifllemdir. Ayr›ca kreme karfl›
irritasyon ve alerjik reaksiyon geliflebilece¤i için
uygulanmadan 24 saat önce test yap›lmal›d›r.

Klipleme; ince diflli klipler kullan›larak hastan›n
cildine yak›n tüylerin kesilmesi ifllemidir. Tüyler
kesildikten sonra ciltte kalan bölümleri genellikle
bir milimetre uzunlu¤undad›r. Enfeksiyon geçiflini
azaltmak için kliplerin bafl bölümü tek kullan›ml›k
veya dezenfekte edilerek kullan›l›r.

Kan›t›n S›n›fland›r›lmas›
Önerilerin s›n›fland›r›lmas› 2006 y›l›nda JBI tara-f›ndan
gelifltirilen ‘Kan›t›n Etkinli¤i’ s›n›flamas›na
dayand›r›lm›flt›r.

S›n›f A
güçlü kan›tlarla desteklenmektedir.
S›n›f B
orta dereceli kan›tlarla desteklenmektedir.
S›n›f C
desteklenmemektedir.
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Dahil Edilen Çal›flmalar

Öncelikle tüy temizli¤inin yap›ld›¤› her yöntemin (trafllama,
klipleme, depilasyon kremi) tüy temizli¤inin hiç yap›lmamas›
ile k›yasland›¤›, ikinci olarak yöntemlerden birinin bir di¤eri ile
k›yasland›¤›, üçüncü olarak ameliyattan önce de¤iflik zamanlarda
yap›lan tüy temizliklerinin k›yasland›¤› ve son olarak da tüy
temizli¤inin yap›ld›¤› farkl› klinik alanlar›n (ameliyathanede
yap›lan temizli¤in aneztezi odas›, servis veya evde yap›lan
temizlikle) k›yasland›¤› randomize kontrollü çal›flmalar (RKÇ)
dahil edilmifltir.

Kat›l›mc›lar›n Özellikleri

Kat›l›mc›lar belirlenen ameliyathanelerde cerrahi operasyon
geçiren yetiflkinlerden oluflmaktad›r.

Giriflimin Çeflidi

‹nceleme afla¤›daki k›yaslamalardan herhangi birini kapsar:

* Ameliyat öncesi tüy temizli¤inin hiç yap›lmamas›
* Islak trafl
* Kuru trafl
* Klipleme
* Depilasyon kremi
* De¤iflik ortamlarda tüy temizlenmesi ve
* Ameliyattan önceki de¤iflik zamanlarda tüylerin temizlenmesi.

Araflt›rman›n Kalitesi

Bu sistematik inceleme 11 randomize kontrollü çal›flmay›
içermektedir. Bu çal›flmalar›n bir ço¤unun metodolojisi ve
raporlamas› zay›ft›r. Çal›flmalardan hiçbiri kaliteli olarak nitelen-
dirilmemifltir. Tüy temizli¤inin yap›ld›¤› klinik alan ve temizli¤i
ile ameliyat aras›ndaki süreye iliflkin veriler genellikle yetersizdir.
Çal›flmay› kimin ve ne zaman yapt›¤› genellikle aç›k de¤ildir.

Bulgular

Trafl yapma ile tüy temizli¤inin yap›lmamas›n›n k›yaslanmas›
Yap›lan iki çal›flmada (358 kat›l›mc› üzerinde) trafl yapma ile
tüylerin temizlenmemesi k›yaslanm›flt›r. Her iki çal›flmada da
kat›l›mc›lar abdominal cerrahi uygulamas›na girmifller, cerrahi
bir enfeksiyon varl›¤› aç›s›ndan gözlemlenmifllerdir. Çal›flmalar›n
hiçbirinde kullan›lan yönteme iliflkin detaylar tam olarak rapor
edilmemifltir. Trafl yap›lanlar›n %10’unda (17/177), trafl
yap›lmayanlar›n %6’s›nda (11/181) cerrahi bölge enfeksiyonu
geliflmifltir. Trafl yap›lmas› ile tüy temizli¤inin yap›lmamas›
aras›nda istatistiksel olarak anlaml› bir fark olmamakla beraber,
çal›flmalar kaliteli de¤ildir. Ayr›ca çal›flmalardaki örneklem say›lar›
anlaml› fark ortaya koyacak kadar yeterli de¤ildir.

Depilasyon kremleri ile tüy temizli¤inin hiç yap›lmamas›n›n
k›yaslanmas›
Yap›lan bir çal›flmada depilasyon kremleri ile tüy temizli¤inin
yap›lmamas› k›yaslanm›flt›r. Abdominal cerrahi yap›lan hastalara
uygulanan ve yönteme iliflkin detaylar› tam olarak belirtilmeyen
bir çal›flmad›r. Depilasyon kremleri kullan›larak tüy temizli¤i
yap›lan kat›l›mc›lar›n %8’inde (10/126), hiç tüy temizli¤i

yap›lmayan kat›l›mc›lar›n %8’inde (11/141) cerrahi bölge
enfeksiyonu geliflmifltir. ‹ki grup aras›nda anlaml› bir fark yoktur.
Bununla beraber örneklem say›s› yetersizdir.

Klipleme ile tüy temizli¤inin hiç yap›lmamas›n›n k›yaslanmas›
Yap›lan herhangi bir çal›flma bulunmam›flt›r.

Trafl yap›lmas› ile kliplemenin k›yaslanmas›
Cerrahi öncesi tüy temizli¤i için klipleme veya trafllaman›n
kullan›ld›¤› üç çal›flma ele al›nm›flt›r. Cerrahi uygulanacak alan
f›t›k ameliyat› ve kalp cerrahisi gibi ço¤unlukla büyük ve temiz
bölgelere ait giriflimlerdir. Kullan›lan yönteme iliflkin detaylar
çal›flmalar›n hiçbirinde rapor edilmemifltir. Cerrahi öncesi trafl
edilen kat›l›mc›lar›n %3’ünde (46/1627), cerrahi öncesi kliplenen
kat›l›mc›lar›n %2’sinde (21/1566) cerrahi bölge enfeksiyonu
geliflmifltir. Bu istatistiksel olarak anlaml› bir farkt›r. Çal›flmalar
benzer cerrahi giriflim uygulanan kat›l›mc›lar üzerinde yap›lm›fl
ve ameliyat öncesi trafl ile tüy temizli¤i yap›lanlarda kliplemeye
k›yasla daha fazla cerrahi bölge enfeksiyonu geliflimi e¤ilimi
oldu¤u gösterilmifltir.

Trafl yap›lmas› ile depilasyon kreminin k›yaslanmas›
1213 kifli üzerinde uygulanan yedi ayr› çal›flmay› kapsamaktad›r.
Çal›flmalar›n birço¤u karma gruplar› içermektedir, yani ayn›
grupta farkl› cerrahi giriflim uygulanan kat›l›mc›lar bulunmaktad›r.
Sonuca iliflkin de¤erlendirmelerin süreleri 2 ile 28 gün aras›nda
de¤iflkenlik göstermektedir. Üç çal›flmada de¤erlendirme
sonuçlar›n›n iflaret etti¤i noktalar hiç belirtilmemifltir. Çal›flmalar
kalite aç›s›ndan de¤iflkendir ve aç›k flekilde rapor edilmemifltir.
Sonuç olarak, trafl yap›lanlar›n %10’unda (65/670), depilasyon
kremi kullan›lanlar›n %7’sinde (38/543) cerrahi bölge enfeksiyonu
geliflmifltir. Bu istatistiksel anlaml› farkl›l›k ortaya koymufltur ki,
depilasyon kremine k›yasla trafl yap›lanlarda cerrahi bölge
enfeksiyonu geliflme oran› daha yüksektir.

Klipleme ile depilasyon kreminin k›yaslanmas›
Yap›lan herhangi bir çal›flma bulunmam›flt›r.

Ameliyat günü ile ameliyattan önceki gün trafl yap›lmas›n›n
k›yaslanmas›
Temiz cerrahi vakalar›ndan seçilmifl ve 537 kifliyi kapsayan genifl
bir çal›flmada ameliyat günü trafl yap›lmas› ile ameliyattan bir
gün önce trafl yp›lmas› aras›ndaki fark k›yaslanm›flt›r. Ameliyat›
takiben 30 günlük sürede hasta izlem sonucuna göre, ameliyattan
önceki gün trafl yap›lanlar›n %9’unda (23/260), ameliyat günü
trafl yap›lanlar›n %10’unda (26/260) cerrahi bölge enfeksiyonu
geliflmifltir. Bu sonuçta istatistiksel olarak anlaml› bir farkl›l›k
yoktur.

Ameliyat günü klipleme ile ameliyattan önceki gün
kliplemenin k›yaslanmas›
Temiz cerrahi vakalar›ndan seçilmifl ve 476 kifliyi kapsayan genifl
bir çal›flmada ameliyat günü klipleme ile ameliyattan bir gün
önce klipleme aras›ndaki fark k›yaslanm›flt›r. Ameliyat› takiben
30 günlük sürede hasta izlem sonucuna göre, ameliyattan önceki
gün kliplenenlerin %8’inde (18/241), ameliyat günü kliplenenlerin
%4’ünde (7/216) cerrahi bölge enfeksiyonu geliflmifltir. Bu sonuç
istatistiksel olarak anlaml› bir fark ortaya koymamaktad›r, ancak
bu çal›flmada örneklem say›s› da yetersizdir.
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Ameliyat öncesi
tüy temizli¤i

gerekiyor mu?

HAYIR EVET

Tüyleri temizleme

SINIF B
Jilet kullanmaktansa
krem veya klipleme

üzerinde dur

Krem

SINIF A

Klipleme

SINIF A

Alerji testi
Cilt reaksiyonu

var m›?

HAYIR EVET

Kliplemeyi operasyon
günü uygula

SINIF B

Klip kullan

SINIF B

Krem kullan

SINIF B

Ameliyat Öncesi Tüy Temizli¤i
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The Joanna Briggs Institute, Royal Adelaide Hospital, North Terrace, South
Australia, 5000

http://www.joannabriggs.edu.au
e-mail: jbi@adelaide.edu.au
ph: +61 8 8303 4880, fax: +61 8 8303 4881

Bu “En ‹yi Uygulama Bilgi Formu”nda tan›mlanan giriflimleri sadece ilgili
alanda yeterli deneyimi olan kifliler kullanmal›d›r. Her bilgi,
kullan›ma haz›r duruma getirildikten sonra kullan›ma sunulmal›d›r.

Bu “En ‹yi Uygulama Bilgi Formu”, mevcut araflt›rma ve uzman görüfllerini
özetlemekte olup, bak›m s›ras›nda karfl›lafl›labilecek herhangi bir zarar,
kay›p veya maliyet art›fllar›ndan ilgili kurumlar yasal olarak sorumlu
de¤ildir.

Bu bilgi formu, Joanna Briggs Enstitü’den özel izin ile, orijinal yay›m›ndan
al›narak tercüme edilmifl ve düzenlenmifltir.
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