
 راهنماي كشوري نظام مراقبت عفوني بيمارستاني

 كنترل و پيشگيري عفونت در بخش دياليز
 

بي خطر عفونت يا عوارض و واكنش هاي ناخواسته در بخش دياليز با رعايت جدي روش آسپتيك و اقدامات لازم براي ضد عفوني كردن وسايل و ارزيا

 يا شيميايي مي گردند ، مي تواند كاهش پيدا كند .دقيق همه وسايل و اعمالي كه باعث آلودگي باكتريال 

 در بخش دياليز مسايل مربوط به عفونت مي تواند از منابع زير صورت گيرد :  

 مسايل مربوط به محيط بخش دياليز     -1

 مسايل مربوط به دستگاههاي مورد استفاده     -2

 پرسنل بخش بخش دياليز     -3

 انمسايل مربوط به بيمار     -4

 مسايل مربوط به محيط بخش دياليز  

 الف( پروتكل هاي لازم در مورد تميز نمودن و ضد عفوني كردن سطوح بخش و لوازم تدوين گردد .  

 ب( دستورالعمل هاي سازندگان دستگاهها در مورد دستگاه مورد نظر رعايت گردد .  

 دياليز تميز گرديده و ضد عفوني )سطح پايين( صورت گيرد . ج( بعد از دياليز هر بيمار تخت ، صندلي و سطح خارجي ماشين  

 د( تمام ملافه ها براي هر بيمار در هر روز عوض گردد .  

 ه( وسايل بعد از استفاده براي هر بيمار پاك گرديده و ضد عفوني گردد . )قيچي ، كلامپ ، هموستاز و كاف فشار خون( .  

 حل آن ضد عفوني گردد .و( قطرات خون بلافاصله تميز شده و م  

 ز( پرسنل خدماتي واحد دياليز بايستي بلافاصله آلودگي ها و زباله هاي عفوني را بردارند .  

لقي ح( تمام لوازم مصرف شده يكبار مصرف بايستي در كيسه غير قابل نفوذ جمع آوري شده و دفع گردند . كليه زباله ها در بخش دياليز عفوني ت  

 شود. مي

 بلافاصله بعد از استفاده ريخته شوند . Safety Boxام نوك تيز در ط( اجس  

 ي( زباله هاي جامد بطور دقيق جمع آوري گردند .  

 مسايل مربوط به دستگاه همودياليز  

 الف( آب مورد استفاده:  

 پرسنل مشخص و آموزش ديده مسئوليت كيفيت آب مصرفي را داشته باشند . -

 تاندارد لازم وزارت متبوع را داشته باشد و آب بطور ماهانه از نظر استاندارهاي باكترولژيك و شيميايي بررسي گردند .آب مورد استفاده بايستي اس -



 آب مورد استفاده بايستي از نظر باكتريايي ، شيميايي و اندوتوكسين شرايط لازم را داشته باشد . -

 اجزاء سيستم تصفيه آب هفته اي يكبار ضد عفوني شوند . -

 :ماشين دياليزب(   

 سه نوع ماشين دياليز مورد استفاده است .  

- Single Pass 

- Recirculating single Pass 

- Recirculating machine 

 مي باشد . Single Passدر صورت امكان بهترين نوع دستگاه دياليز   

Single Pass : 

 روز ضد عفوني كنيد .لوله ها و اتصالات آب ورودي يا مايع دياليز را در پايان هر      -1

 سطوح خارجي ، ماشين بايستي تميز و ضد عفوني بشود اين كار در فاصله بين بيماران بر طبق توصيه دستگاه سازنده انجام گيرد .     -2

Recirculating single Pass : 

 د عفوني كنيد .تمام مسيرهاي مايعات ورودي را بلافاصله قبل از اولين استفاده و بعد از هر بيمار ض     -1

 اگر خون نشت كرده باشد . اقدام ضد عفوني از نظر باكتريال كافي خواهد بود .     -2

 زباله هاي خروجي نبايد اجازه بازگشت به داخل ماشين را داشته باشند .     -3

Recirculating  machine : 

 انجام گيرد . 2مثل رديف   

 مات زير صورت گيرد :ج( براي آلودگي از لوله هاي خوني اقدا  

 لوله خوني را به هنگام دياليز مستقيما به لوله جمع كننده زباله وصل نكنيد .     -1

 بعد از هرگونه تماس با زباله هاي اولترافيلتره دستكش را تعويض نموده و دست خود را بشوييد .     -2

 دايي كنيد .روزانه ظروف جمع آوري زباله هاي اولترافيلتره را آلوده ز     -3

 ماشين دياليز را تميز كنيد .     -4

 را در شروع دياليز يا پايان روز انجام دهيد . Single Pass شستشوي دستگاه     -5

 ، تخليه نموده ، شستشو داده و ضد عفوني را بعد از هر بار مصرف انجام دهيد . Recirculating machine در مورد دستگاه     -6

 اي ترانسديوسر فشار وريدي ، بايد در مورد هر بيمار تعويض شده و مجددا استفاده نشود .محافظه ه     -7



 مسايل مربوط به پرسنل بخش بخش دياليز  

 رعايت احتياطات لازم در بخش دياليز )شامل پرسنل و بيماران(  

 در موارد زير دستها بايستي شسته شوند :

 قبل و بعد از كار كردن با ماشين دياليز -

 قبل و بعد از اجراي يك اقدام غير مهاجم -

 بعد از درآوردن دستكش ها -

 در صورت كثيف شدن دست ها -

 بعد از ترك محل يك بيمار و تماس با بيمار بعدي -

 :د با مواد آسپتيك ضد عفوني گردنددر موارد زير دستها باي

 اتتر صفاقي .و ك Circulatory access قبل از اجراي يك اقدام تهاجمي نظير كاتتر وريدي ، -

 ( .Av Fistulaقبل و بعد از وصل كردن بيمار به دستگاه دياليز از طريق فيستول شرياني وريدي ) -

 :ز دستكشموارد استفاده ا

كبار در موارد تميز كردن دستگاه دياليز و تميز و ضد عفوني كردن وسايل يا محيط و يا انجام ساير اقدامات غيرتهاجمي از دستكش غير استريل ي -

 صرف استفاده كنيد .م

 به هنگام انجام اقدامات تهاجمي يا استفاده از دستگاه دياليز جهت بيماران از دستكش استريل استفاده كنيد. -

 از گان يا اپرون ضد آب به هنگام ارائه خدمات در بين بيماران استفاده كنيد . -

 :ساير موارد

 جود دارد بايد ازمحافظ صورت ، عينك و ماسك استفاده كنيد .به هنگام اقداماتي كه احتمال پخش خون و يا مواد خوني و -

 در صورت كار مداوم در بخش دياليز از گان و لباس اسكراب استفاده نموده و در پايان روز تعويض نمايد . -

 توجه ويژه در جابه جايي وسايل نوك تيز به منظور پيشگيري از آسيب سرسوزن داشته باشيد . -

 گار كشيدن ، خوردن و آشاميدن در داخل بخش و اتاق درمان و يا آزمايشگاه خودداري كنند .پرسنل بيمارستان از سي -

 قبل از داخل كردن كاتتر وريدي مجموعه اي از مواد استريل آماده شود . -

 هپارين بلافاصله قبل از استفاده آماده گردد و بين بيماران بطور مشترك استفاده نشود . -

 در پيشگيري از عفونت موثر است . AV لروش آسپتيك پوست روي فيستو -

 قبل از وارد كردن فيستول بازوي مريض در صورت امكان با صابون تميز گردد . -

 دقيقه روي محل گذاشته شود. 5قبل از باز كردن كاتتر گاز آغشته به مواد آنتي سپتيك به مدت  -



 استفاده گردد .در موقع تعويض پانسمان از دستكش غيراستريل تميز و نيز از روش تميز  -

 وقتي كه شانت يا كاتتر وريد مركزي استفاده مي شود بعد از هر دياليز از ست استريل جديد استفاده گردد . -

 واكسينه شوند. B، عليه هپاتيت  HBsAgغربالگري و در صورت منفي بودن  Bپرسنل بخش دياليز بايستي از نظر هپاتيت 

 مسايل مربوط به بيماران

 ت مربوط به بخش دياليزرعايت احتياطا  

 بيماران بايد جاي مخصوص به خود داشته باشند و ميز و تخت آنها پس از هر بار مصرف تميز شوند .     -1

 از استفاده مشترك وسايلي مانند سيني ، دستگاه اندازه گيري فشار خون ، كلامپ ، قيچي و ساير لوازم چند بار مصرف بايد پرهيز شود .     -2

 سايل چند بار مصرف در فواصل مصرف در بين بيماران تميز شده و به شكل صحيح ضد عفوني گردند .و     -3

 داروها بايد در قسمت متمركز و مشخص تهيه و عرضه شوند و از ترولي حمل داروها نبايد استفاده شود .     -4

آوري و نگهداري داروها و شستشوي دستها نبايد در يك محل صورت گيرند نواحي تميز و آلوده بايد از يكديگر جدا گردند به عنوان مثال جمع      -5

 يا نبايد در مجاورت محلي كه نمونه هاي خون يا تجهيزات و وسايل مصرف شده جمع آوري مي گردند قرار داده شوند .

وني و استريليزه گردند . توجه ويژه اي بايستي به دكمه در پايان هر جلسه دياليز يا در پايان شيفت دياليز ، لوازم مصرفي بايستي تميز ، ضد عف     -6

 هاي كنترل دستگاه دياليز و سطوحي كه مكرر مورد تماس قرار مي گيرند يا بطور بالقوه با خون بيمار آلوده مي شوند بشود .

استفاده نمايند به هنگام اندازه گيري فشار خون ، در زمان تماس با بيماران يا تجهيزات دياليز و ضمائم آن پرسنل بايد از دستكش يكبار مصرف      -7

 تزريق سالين يا هپارين يا دست زدن به كليد دستگاه دياليز )به منظور تنظيم جريان( بايد دستكش پوشيد .

 بشويند .پرسنل به منظور محافظت بيماران بايد از يك جفت دستكش جديد استفاده نمايند و پس از درمان بيمار دستهاي خود را      -8

 براي جمع آوري نمونه هاي خون نيز بايد دستكش پوشيد .     -9

آنها داد  در قسمت درمان يا آزمايشگاه واحد دياليز پرسنل بايد از كشيدن سيگار ، خوردن و آشاميدن اجتناب كنند ولي غذاي بيماران را مي توان به  -11

. 

 مول تميز مي گردند و براي اين وسايل مراقبت خاصي لازم نيست .ليوان ها ، ظروف و وسايل صرف غذا به طريق مع  -11

بايد جاي كافي براي اقامت بيمار و وسايل و تجهيزات لازم براي وي وجود داشته باشد تا پرسنل بدون مشكل و بدون تماس با محل استقرار   -12

 بيماران ديگر تردد نمايند .

هاي خون و ساير فرآورده هاي خوني و تزريقي ثبت شوند . تمام اتفاقات مانند فرورفتن سوزن ، نشت و در پرونده بيماران دياليزي مقدار واحد  -13

به دستگاه ترشح خون ، عملكرد بد دستگاه دياليز ، محل يا تعداد دستگاههاي دياليزي كه براي هر شيفت دياليز بكار رفته و نام پرسنل كه بيمار را 

ثبت گردد . نتايج سرولوژي هپاتيت ، مانند فرورفتن اتفاقي سوزن )در بيمار يا پرسنل( شامل نام ، مكان ، زمان  وصل يا از آن جدا مي كنند بايد

 اتفاق و اقدامات پيشگيري كننده بايد ثبت شوند .



اشت پرسنل بخش و ارتباط بايستي آموزش لازم در مورد تميز نگهداشتن و خشك نگاه داشتن محل ورود كاتتر به بيمار داده شود . اهميت بهد  -14

 احتمالي آن در مورد عفونت محل كاتتر بايد تاكيد شود .

بيماران بايستي در مورد علايم بيماري و عفونت محل عمل آموزش ببينند . اين علايم شامل تب ، لرز ، درد و قرمزي يا ترحشات چركي محل   -15

 كاتتر مي باشد .

 گي استفاده نمايند . ليوان ، بشقاب و ساير ظرف ها مي تواند به روش معمولي تميز گردد .بيماران مي توانند از غذاهاي خان  -16

 پيشگيري از عوامل منتقله از طريق خون  

 پرسنل بايستي احتياطات استاندارد را در مواجهه با خون يا ساير مواد عفوني احتمالي به عمل آورند .     -1

ممكن است شامل كلنيك ها و مراكز دياليز ارزيابي لازم در مورد تجهيز آنها بر اساس ارزيابي خطر انتقال به عمل آورند . لباس هاي محافظتي      -2

 گان مقاوم به مايعات ، دستكش ، ماسك و عينك باشد .

 زمان مواجهه شامل شروع دياليز ، ختم دياليز و حين تميز نمودن و ضد عفوني كردن مي باشد .     -3

 اين وسايل حفاظتي بايستي در اندازه هاي مختلف براي پرسنل و ملاقات كنندگان در دسترس باشد .     -4

ريدي تميز كردن كامل سطوح بخش دياليز و دستگاههاي دياليز و تجهيزات ديگر آلوده با خون يا مايعات بالقوه عفوني ديگر بايد با با محلول كل     -5

 يا ساير مواد ضد عفوني كننده به عمل آيد .

 اساس دستورالعمل دفع زباله ، دفع شوند . مواد يكبار مصرف آلوده با خون ، مايع صفاقي يا ساير مواد بالقوه آلوده بايستي بر     -6

 تمام پنبه هاي آلوده بايستي بالقوه عفوني در نظر گرفته شده و بر اساس دستورالعمل خاص دفع گردند .     -7

 وقت كه ويال هاي متعدد داروي لازم باشد . ابتدا در يك محل تميز آماده شده و براي هر مريض فرستاده شود .     -8

 در صورت مواجهه بر اساس دستورالعمل كنترل عفونت اقدام شود .     -9

 Bپيشگيري از هپاتيت   

 احتياطات كنترل عفونت براي همه بيماران توصيه مي شود .     -1

 ان به عمل آيد .از همه بيمار HBsAg تست     -2

مثبت بايستي در اتاق اختصاصي ، دستگاه دياليز و لوازم و تجهيزات مجزا داشته باشند و پرسنل اين بيماران نيز مخصوص  HBsAg بيماران     -3

 باشد .

 تحت واكسيناسيون قرار گيرند . Bمنفي با واكسن هپاتيت  HBsAbو  HBsAg بيماران     -4

 باشد يك دوز واكسن زده شوند . Iu/ml11مثبت در صورتي كه ميزان آنتي بادي كنتر از  HBsAb بيماران     -5

براي ساير بيماران بر اساس پروتكل قراردادي راههاي داخلي دستگاه و نيز  HBsAg در صورت استفاده از دستگاه مورد استفاده براي بيماران     -6

 ده و جرم كش تميز گردند .سطوح خارجي ماشين دياليز يا مواد ضد عفوني كنن



 دريافت نمايند . Bبايستي اطرافيان و شركاي جنسي آنها واكسن هپاتيت  B در بيماران مبتلا به هپاتيت مزمن     -7

 واكسينه شوند . A در صورت امكان بيماران بايستي بر عليه هپاتيت     -8

 مثبت سالانه تست شوند . HBsAg بيماران     -9

باشد مجددا يك دوره  Iu/ml11كمتر از  HBsAbتست شود در صورتي كه ميزان  HBsAb ماه بعد از واكسيناسيون كامل 2يك الي   -11

 واكسن زده شود .

 Cپيشگيري از هپاتيت   

ماران مبتلا به با رعايت احتياطات كنترل عفونت براي همه بيماران دياليزي انجام مي گيرد . هر چند جدا كردن بي C پيشگيري از هپاتيت     -1

 در مراكز دياليز براي اطمينان از رعايت احتياطات مناسب استفاده مي شود . Anti HCVو  ALTتوصيه نمي شود ولي پايش  Cهپاتيت 

 منفي HCV در بيماران     -2

 ALTتست ماهانه  -

 تست شود . anti-HCVماه  6، هر  ALT در صورت بالا نبودن -

 تكرار شود . anit-HCVل توجيه غير قاب ALT در صورت بالا بودن -

 تست شود . HCV-RNAمنفي ،  anti-HCVو  ALT در صورت بالا بودن غير قابل توجيه -

 مثبت HCV در بيماران     -3

 مثبت نياز به جداسازي از ساير بيماران نداشته و دستگاه اختصاصي نيز لازم ندارند . HCV-RNAمثبت و يا  anti-HCV بيماران -

 بررسي شوند . Cثبت بايستي از نظر هپاتيت مزمن م HCV بيماران -

 واكسينه شوند . Aمثبت اطلاعات لازم در مورد انتقال بيماري به ديگران و نيز مراقبت از خود آموزش ديده و برعليه هپاتيت  HCV بيماران -

 Dپيشگيري از هپاتيت   

 توصيه نمي شود . B تست روتين براي هپاتيت     -1

 توصيه مي شود . Dمثبت وجود داشته باشد غربالگري از نظر هپاتيت  B هپاتيت اگر بيمار     -2

 مثبت دارند جدا شوند. HBsAgمثبت از ساير بيماران مخصوصا آنهايي كه  D بيماران هپاتيت     -3

  HIVپيشگيري از 

ايد آزمايش شده و در صورت مثبت بودن اقدامات پيشگيرانه و در بيماران دياليزي توصيه نمي شود . بيماران با خطر بالا ب HIV آزمايش روتين     -1

 مشاوره لازم انجام گيرد .

مثبت نياز به جداسازي از ساير  HIVدر بين بيماران كافي است . بيماران  HIV احتياطات كنترل عفونت توصيه شده براي پيشگيري از     -2

 بيماران و دستگاه دياليز مجزا ندارند .



 به پرسنل وجود ندارد . HIV ت رعايت احتياطات استاندارد احتمال انتقالدر صور     -3

 پيشگيري از عفونت باكتريال

 استفاده عاقلانه از آنتي بيوتيك مخصوصا وانكومايسين براي پيشگيري از ايجاد ارگانيسم مقاوم .     -1

 عف بايد مد نظر باشد .علاوه بر رعايت احتياطات كنترل عفونت در دو مورد زير كنترل مضا     -2

 وجود زخم عفوني توام با ترشحات چركي . -

 بي اختياري مدفوعي و اسهال غير قابل كنترل با اقدامات بهداشتي فردي . -

 براي اين بيماران احتياطات زير انجام گيرد .     -3

 در بياورند . پرسنل بايستي گان مجزا از روي لباس هاي خود بپوشند و بعد از تمام شدن مراقبت گان را -

 اين بيماران در جايگاه خاص بخش مثل انتهاي بخش يا گوشه بخش تحت دياليز قرار گيرند . -

 پيشگيري از عفونت در بيماران با دياليز صفاقي مزمن

 بيماران انگيزه دار را انتخاب و در مورد روش استريل آموزش دهيد .     -1

 ي استريل انتخاب كنيد و دوبل كاف ارجح است .در گذاشتن كاتتر سيليكون قابل كشت رو     -2

 محل كاتتر را محكم ثابت كنيد .     -3

 دستها را قبل از هرگونه اقدام مربوطه بشوييد .     -4

 را در نظر بگيريد . Y رابط هاي كاتتري مخصوص مثل كاتتر     -5

 دستكاري را به حداقل برسانيد .     -6

 را به وسيله شستن با آب و صابون انجام دهيد و هر روز از نظر علايم عفونت معاينه كنيد .مراقبت از محل كاتتر      -7

 استفاده از آنتي بيوتيك پروفيلاكسي را به شرايط خاص محدود كنيد )ناقلين استاف طلايي با عفونت مكرر( .     -8

 شير آب ، تميز كردن و ضد عفوني كردن استفاده كنيد .براي استريل كردن  RO اگر از دستگاه دياليز استفاده مي كنيد از     -9

 ساير محل هاي عفونت را براي پيشگيري از عفونت جريان خون و صفاق درمان كنيد .  -11

 سيستم دفاعي ميزبان را با تغذيه خوب و مراقبت از ساير مسايل پزشكي بهبود بخشيد .  -11

 توضيحات تكميلي و لازم

 ز بيمار بايد انگشتر از دست هاي پرسنل خارج شود .قبل از مراقبت ا     -1

 ناخن ها بايد كوتاه و از ناخن مصنوعي استفاده نشود .     -2

 پوشيدن دستكش به هيچ وجه نبايد جايگزين شستن دستها شود .     -3



تخت نيز بايد حداقل  4حيه هاي مراقبتي كمتر از بايد بازاء هر چهار تخت همودياليز يك كاسه دستشويي )سينك( وجود داشته باشد و براي نا     -4

عمق يك كاسه دستشويي جداگانه وجود داشته باشد و بمنظور جلوگيري از پاشيده شدن آب به اطراف و لباس بايد كاسه هاي دستشويي بزرگ و داراي 

دستها نباشد يعني با استفاده از پدال يا چشم الكترونيك يا كافي باشند و لازم است كه كنترل جريان آب آنها بدون كمك دست انجام و نيازي به كاربرد 

 مفاصل ران و زانو عمل نمايد .

 در كنار هر كاسه دستشويي امكانات لازم براي خشك كردن دستها بدون ايجاد آلودگي وجود داشته باشد )در صورت امكان حوله يكبار مصرف( .     -5

ي مراقبتي و خدماتي ظرف ثابت حاوي الكل براي ضد عفوني دستها نصب گردد و در صورتيكه امكان جنب كاسه دستشويي و در همه اتاقها     -6

 چنين كاري نباشد بايد از ظروف قابل حمل حاوي الكل در اختيار قرار گيرد .

حتمال پاشيده شدن يا اسپري شدن براي محافظت از مخاط چشم ، بيني و دهان در حين انجام بعضي از اعمال و براي مراقبت از بيماري كه ا     -7

 خون و يا مايعات دفعي وجود دارد از ماسك محافظ چشم يا صورت استفاده شود .

رگز هنگام استفاده ، جمع آوري ، تميز كردن و دفع سوزنها ، اسكالپل و ساير وسايل نوك تيز بايد مراقب بود تا اسيبي به فرد وارد نشود . ه     -8

شده را مجددا بر روي سوزن قرار ندهيد يا آنها را دستكاري نكنيد و به هيچ وجه نبايد نوك سوزن به طرف بدن شما قرار گيرد درپوش سوزنهاي مصرف 

ا . با دست خود سوزن مصرف شده را از سرنگ يكبار مصرف جدا يا خم نكنيد ، آنرا شكسته و يا دستكاري ننمائيد . سرنگهاي يكبار مصرف سوزنه

سوزنهاي مصرفي تيغه هاي اسكالپل و ساير وسايل نوك تيز مصرف شده را در ظرف مناسب و مقاوم به سوراخ شدگي قرار دهيد و تا حد فيستولا و ساير 

 امكان اين ظرف به محل استفاده وسايل فوق نزديك باشد .

در خصوص خطر فرو رفتن سوزنها و اشياء نوك تيز  بايد كارگران شاغل در بخش دياليز بويژه كارگران مسئول نظافت و جمع آوري زباله ها را     -9

 مصرف شده و نحوه دفع آنها آموزش داد .

نظارت داشته باش و همه ماهه ميزان كلر ،  RO پرسنل مسئول كنترل كيفيت آب بايد همه ماهه بر فعاليت پرسنل فني شركت نمايندگي دستگاه  -11

را كنترل نمايد و نمونه آب مصرفي و محلول  RO خروجي نمونه آب ورودي و خروجي دستگاه، دماي آب ورودي و  PHسختي ، كلسيم + منيزيم ، 

قيد نمايد و در صورت وجود مغايرت با  ROدياليز را جهت آزمايش ميكروبي به آزمايشگاه بيمارستان تحويل دهد و نتيجه را در شناسنامه دستگاه 

از نظر كليه پارامترهاي مورد نظر در دستورالعمل  ROعلاوه بايد حداقل سالي يكبار آب پيگيريهاي لازم را بعمل آورد و ب AAMIدستورالعمل 

AAMI . كنترل گردد 

 بايد شيوه ارتباط ماشين همودياليز و سيستم لوله كشي فاضلاب به نحوي باشد كه امكان برگشت آلودگي از شبكه فاضلاب به ماشينهاي دياليز  -11

منظور و در صورت امكان از سيفونها يا پانل هاي ويژه بخش دياليز استفاده نمائيد و در غير اينصورت بايد براي هر دستگاه  وجود نداشته باشد . براي اين

سانتيمتري از ديوار و از  11تا  5)گلوشتر( در نظر گرفته شود . اين لوله فاضلاب بايد به فاصله  S دياليز يك مجراي فاضلاب جداگانه مجهز به سيفون

سانتيمتري قرار گيرد . درب لوله بوسيله يك درپوش داراي يك سوراخ )باندازه قطر لوله خروجي ماشين دياليز( بسته شود و لوله  41تا  31ارتفاع  كف تا

مجراي فاضلاب سانتيمتر در آن فرو رود بطوريكه به ته نرسيده و حتي به ديواره  11و يا حداكثر  5خروجي )لوله فاضلاب( ماشين دياليز بايد باندازه 



شت برخورد نكند . در اين صورت امكان برگشت آلودگي گرچه كاملا منتفي نمي باشد ولي به حداقل مي رسد ولي بهترين راه براي جلوگيري از برگ

 آلودگي نصب پانل و يا سيفون ويژه همودياليز مي باشد .

( مي باشد و انتقال از طريق پوست سالم و يا غير سالم و يا خون 1 -% 7% )8/1بدنبال تماس پركوتانئوس  C بايد توجه داشت خطر انتقال هپاتيت  -12

در فرد تماس  HCVخطر جدي براي انتقال  C رخ نمي ده د. مطالعات اپيدميولوژيك نشان داده است كه آلودگي محيط به خون حاوي ويروس هپاتيت

 طي در انتقال ويروس مي تواند نقش داشته باشد .( نمي باشد بجز محيط بخش همودياليز كه آلودگي محيHCWSيافته )

ز جهت ضد عفوني و تميز نمودن سطح خارجي ماشين هاي همودياليز طبق دستورالعمل سازنده اقدام گردد . بعنوان مثال براي ماشينهاي هموديالي  -13

% الكل 48( و حدود Amphlytic surfactantآمفوليتيك )% سورفاكتانت 5فرزنيوس بايد با يك ماده پاك كننده و ضد عفوني كننده فعال كه داراي 

درصد استفاده كنيد و سطوح خارجي را با  61درصد يا ايزوپروپانول  71از اتانول  Gambro (AK95)باشد پاك نمود و يا براي ماشينهاي همودياليز 

ني ماشين را خشك كرده و مواد پلاستيكي را بشكاند و بنابراين يك دستمال نم دار پاك كنيد . ساير مايعات ممكن است مواد بكار رفته در سطوح بيرو

 ه نمود .نبايد بكار گرفته شود . در مورد قسمت رولر پمپ و سيني فوقاني دستگاه علاوه بر روش فوق مي توان از اتوكلاو جهت استريل نمودن استفاد

 :داشتز بايد موارد ذيل را در نظر در مورد آب مصرفي بخشهاي هموديالي  -14

 يون زداها اغلب كيفيت آب را از نظر محتوي باكتري و توكسين ها بدتر مي كنند . -

مي استفاده از اشعه ماوراء بنفش از تكثير همه ميكروبها جلوگيري نمي نمايد و بعلاوه به علت ليز ميكروبي آندوتوكسين موجود در آب افزده  -

 شود .

را در مخزني نگهداري نمايند چون مخزن و  ROنمي باشد و ناچارند آب توليد شده از  On lineآنها  RO در واحدهاي دياليز كه دستگاه -

دائما در جريان بوده و با  ROلوله ها محل هايي براي رشد ميكروبها و توليد آندوتوكسين مي باشند قاعدتا اين آب بايد بين مخزن و دستگاه 

گانسيم ها جلوگيري نمود اما اگر بنا به دلايلي اين امر مقدور نبود حداقل موارد ذيل و مخزن از رشد ار ROاضافه كردن كلر بايد بين دستگاه 

 رعايت گردد .

ليتر( بجاي مخازن بزرگ استفاده گردد . ثانيا در پايان هر روز كاري مخوصا در پايان آخرين  151تا  111اولا حتي المقدور از مخازن ذخيره كوچك )بين 

ليه نمائيد بطوريكه اب موجود در آب هميشه تازه و از توليد آن بيش از دو ساعت نگذشته باشد . ثالثا مخزن و لوله ها را بطور روز هفته مخزن را از آب تخ

 مرتب ضدعفوني نمائيد.


