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Postoperatif yara enfeksiyonlarinin gelismesinde en etkin
faktorlerden ikisinin, hasta derisinde ve ameliyat ekibinin el-
lerindeki mikroorganizmalarin kontaminasyonu oldugu uzun
senelerden beri bilinmektedir. Yiz seneyi gegen bir zamandan
Jberi deri dezenfeksiyonu tizerinde 6nemle durulmakta, yeni an-
tiseptik ajanlar ve bunlari uygulamak i¢in degisik yontemler
~ gelistirilmektedir. Ancak bu kadar ¢ok cabaya ragmen bugin
‘dahi, derinin ve ellerin preoperatif hazirlhig i¢in lizerinde anlag-
maya varilms, genel bir yontem gelistirilememigtir.

; Klinigimizde ellerin preoperatif hazirligl icin kullanilan an-
tiseptik ajanlar1 ve uygulama yéntemlerini inceledim. Amacim
calismamin 1181 altinda ve daha Once yapilmis galigmalarmn ve-
rilerine gore klinigimiz ameliyat ekiplerinin ellerin temizligi
icin kullandiklari gesitli antiseptiklerin etkinlik derecelerinin
degerlendirilmesine yoneliktir. :

MATERYAL VE METOD

Klinigimizde, ameliyat dncesi ellerin temizligi i¢in kullani-
lan dért antiseptik ajan ve bunlarmn Ug kombinasyonunun (Sa-
bun, Phisohex, Sabun - Zephiran, Phischex - Zephiran, Sabun -
fod) uygulamada etkinlik derecelerini aragtirdim. 25 Aralik 1972 -
16 Mayis 1974 tarihleri arasinda yapilan ameliyatlara katilmig

%* A U. T. F. Genel Sirurji Klinigi Uzman Asistan. ,
A U.T.F.M. Vol, XXIX, Say: IV, 819 - 836, 1976



820 " RAGIP CAM

15 asistan ve 2 hemsirenin ellerinden ve eldivenlerinden, asa-
£uda agikladigim yoéntemlerle kultiirler alind:.

Calismam, kullandigimiz antiseptiklere ve kombinasyon-
larma gore bes gruba aywrarak yurittim. 1-— Adi ~ sabunla
akar su altinda 10 dakika siire ile firgalanip, siteril havlu ile
kurulandiktan sonra, ameliyata girenlerden, 2-% 3 oraninda
/Hexachlorphane ihtiva eden likid sabunla (Klinigimizde phi-
sohex ve soluhex kullamhiyordu.) 10 dakika akar su altinda fir-
- ¢alanip, siteril havlu ile kurulandiktan sonra ameliyata giren-
lerden 3 - Adi sabunla 10 dakika akar su aitinda firgalandiktan
ve iyice durulandiktan sonra 1 dakika stire ile % 0.1 lik Zephi-
ran soliisyodnunda, kalip siteril havlu ile kurulandiktan sonra
ameliyata girenlerden, 4 - Phisohex ile 10 dakika akar su altin-
da fircalanip 1 dakika siire ile % 0.1 lik Zephiran soliisyonun-
- da kaldiktan sonra siteril haviu ile kurulanip girenlerden, 5 -
Adi sabunla 10 dakika firalandiktan ve iyice durulandiktan
sonra 1 dakika siire ile Alkol -iod sollisyonunda kalip, siteril

havlu ile kurulanip ameiyata girenlerin ellerinden ve eldiven-
lerinden kiiltiirler aldim. ‘

s Her gurup icin kiiltir alma iglemi 50 ameliyatta uyguland..
17 kisiden toplam olarak 250 defa bir seri kiiltiir alindi, Biribiri-
ni takip eden ameliyatlarda, ilk ameliyattan sonraki ameliyat-
lara sadece eldiven ve gdmlek degistirlerek giriliyordu. Boylece
bir defa yukarda belirtilen yontemierle yikandiktan sonra, uzun
zaman dilimleri iginde ellerdeki {Uremeyi inceleme olanag1 bula- "
biliyordum. S

- Kiltar ahirken, parmak uglarmi Petri Kutular: ikgindeki
Kanli Agar’a iz yapacak bicimde bastirdim.

Bir seri kiiltlir alma islemi 6 atapta tamamlaniyordu. 1 -
Ameliyata girecek sahsin yikanmadan evvel sag elinden, 2 - Y1-
kandiktan ve siteril havlu - ile kurulandiktan hemen sonra yine
,Sag elinden, 3 - Ameliyat devam ederken (genellikle ameliyat or-
tasinda) sol el eldivenli olarak Petri Kutusu'na, pastirilarak el-
divenlerden, 4 - Yine .ayn: anda eldiven cikartilarak sag elden,
5 - Ameliyat sonunda o zamana kadar hig ¢ikartilmamis ve de-
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gistirilmemis olan sol eldivenden, 6-— Ameliyatin sonunda sag
elden kulturler aldim.

- Ameliyat devam ederken eldivende farkedebilecegimiz bir

yirtilma olmussa, yada eldivenini cikartmak zorunda kalmigsa,

yanlis sonuglar almamak igin o gsahistan kiltir alma islemine
- devam edilmedi. '

Kiltirler alimirken ameliyat tlrleri ayirt edilmedi. Acil
ameliyatlar da calismaya alind1. Haftanin her gintinde kultiir-
ler alimiyordu. Rutin ameliyatlarda genellikle sabahin erken
saatlerinde kultir alma islemi baghyordu. Acil ameliyatlarda
ise, degisik saatlerde ve hatta bazan gece de alimiyordu.

Kiltiirler icinde Kanli Agar bulunan Petri Kutulari’na alin-
di. 10 cm capindaki kutular cam kalemi ile isa-reﬂenerek 3 esit
parcaya boluntiyor, 6 defa kaltur alindigl icin, her sahis icin bir
ameliyat stresince 2 Pelri Kutusu kullaniiyordu. Her etapta
kiiltir alindiktan sonra kutular 37 derecedeki etliv igine konu-
luyordu. :

‘ Bir seri kiiltiir alma iglemi tamamlandiktan sonra Petri Ku- ’
{ular1 37 derecedeki etiiv iginde 24 saat bekletiliyordu. Bu slre-
nin sonunda her bolimde ureyen koloniler sayiliyor, parmak
izleri dismndaki tremeler degerlendirmeye alinmiyordu.

Sayilar: saptanan koloniler, mikroskopilerine gore tlrleri-
ne ayrilarak, herbir ornekten Gram Boyas1 yapildi. Fakiltemiz
intaniye Klinigi yardimlar: ile cinsleri saptandi. Cok kiigik ko-
loniler genellikle tek duismislerse, boyama igin daha fazia ma-

teryal elde etmek amaci ile yeniden Pétri Kutulari’na pasajlar
yapildi. - '

BULGULAR

Her gurup igin ayrintilara girmeden evvel butin guruplar
igin bulgularimi genel tablelar halinde vermek istiyorum,
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TABLO — I: Cesitli Kademelerde Ellerden ve Eldivenlerden
Uretilen Mikroorganizmalar.

Yikandiktan Ameliyat

UreYén Mikro- Yikanmadan Hemen - ortasinda, Eldi~
organizmalar. - Evvel Sonra  ve sonunda venlerden
Staf. Albus 185(%37.2)  51(%43.5) 70(%45.4)  235(%66)
Staf. Aureus  153(%30.9) | 40(%34.1)  60(%39) 78(%21)
E. Coli o 20(%4) | 11(%9.4) ‘5(%3.'2) » 30(%8.3)
Pseudogsarbon ©  47(%9.4) 5(%4-.2) 7(%4.5) 5(%1.2)
B. Subtilis ©~ - 33(%6.6) 5(%4.2) 9(%5) 3(%0.8)
Neisseria, 40%08)  3(%25  2(%12)  1(%02)
'Hem. Streptecoc 43(%8.5) .  1(%0.9) 1(%02)
Corinebacter 6(%1.2) 1(%0.9) , - 2(%0.4)
| Pneumococ . 3(%0.6) 1(%o0.6) - 1(%0.2)

Nonhem. Streptec 2(%0.4) .
Toplam 496 117 154 - 356

Yikanmadan evvel ellerden almnan kultirlerde (Tablo -1)
saptanan 496 koloniden % 37.2 si S. Albus, % 30.9 u S. Aursaus,
% 9.4 U Pseudosarbon, % 8.5 i Alfa Hem. Streptecoc, % 6.6 su B.

" Subtilis, % 4 G E. Coli, % 1.2 si Corinebacter, % 0.8 i Neisseria,
% 0.6 s1 Pneumococ, % 0.4 i ise Nonhem. Streptecoc’tu.

Ameliyat ortasinda ve ameliya.t sonunda ellerden alinan
kilturlerde toplam 154 koloni Uremisti. Bunlarin % 45.4 (nd S.
~Albus, % 39 unu S. Aureus, % 15 ini B. Subtilis, % 4.5 ini Pse-
duosarbon, % 3.2 sini E. Coli, % 1.2 sini Neiéséria, % 6 sin1 Pne-
umococ meydana getiriyordu. ‘ ‘
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Fldivenlerden yapilan kiltiirlerde toplam olarak 356 koloni
saptanmist. Bunlarin % 66 s1 S. Albus, % 21 i S. Aureus, % 8.3
i E. Coli, % 1.2 si Pseudosarbon % 0.8'1 B. Subtilis, % 0.4 1t Corine-
‘bacter, % 0.2 si Neisseria, % 0.2 si Alfa hem, Streptecoc, % 0.2
si ise Pneumococ’tu. - '

Toplam olarak yikandiktan hemen sonra 190 defa alinan:
kiultirlerde, % 53 oraninda, Ureme olmamais, Ureyen koloni ade-
dine gore meydana gelen dagihimda ise % 33.6 sinda (1 -9) ko-
loni, % 7.2 sinde (10-29) koloni, % 1.5 inde (30 -49) koloni,

% 4.9 sinde ise 50 veya daha fazla koloni tiremisti. (Tablo - ID

Gorulduga gibi Qesitli yoéntemlerle yikanarak ameliyata
girenlerin yarisinda eller ameliyatin basinda siteril iken diger
yarisinda ise degisik oranlarda tUreme olmaktadir.

TABLO — 1I : Biitiin Orneklerde 4 Efapta Ellerden
Alinan Kiltiir Sonuglari.

I ; Yikandiktan = Ameliyat Ameliyat
Ureyen Koloni YVikanmadanhemen sonra devam sonunda

Sayist Evvel ‘ ederken

(jreme Yok 5 (%26) 101 (%53.1) 187 (%74.8)" 199 (%79.6)
1—4 2 (%1 56 (%29.4) 46 (%18.4) 36 (°/oi4._4)
5—9 12 (%86.3) 8 (%4.2) 3 (%12) 8 (%3.2)
10—19 15 (%7.8) 11 (%5.7) 6 (%24) 3 (%1.2)
20—29 22 (%11.4) 3 (_%1.5) 2 (%0.8) 1 (%0..4)

-30—39 18 (%9.4) 1 (%0.5) 3 (%1.2)

40—49 11 (%570 -2 (%1

50 ve daha v

fazla 105 (%55.8) 8 (%4.2) 3 (%12) 3 (%1_2)

Toplam - 190 190 250 ~ 250
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Ameliyat devam ederken 250 defa alinan kiiltirlerde (Tab-
lo-1D, % 74.8 oraninda tireme oilmamis, % 19.6 sinda (1-9)
% 3.2 sinde (10-29) koloni, % 1.2 sinde (30 - 39) koloni, % 1.2
sinde ise 50 veya daha fazla koleni tiremistir. Gegen zamanla
kullanilan antiseptiklerin etkinligi artmaktadir. Bu bulgu ame-
liyat sonunda alinan kultiirlerle de desteklenmektedir.

Guruplar karisihkli olarak degerlendirildiginde, kullandi-
gimiz antiseptik ajanlarn etkinligi ve birbirlerine olan tstiin- .
likleri daha kolay tartisilacaktir. :

Sabunla akar su altinda 10 dakika fircalanarak ameliyata
girenlerden alinan kiltirlerde (Tablo - 111), 39 kiside yikan-
_diktan hemen sonra % 17.9 oraninda tireme olmamis, % 46.2
sinde (1-9) koloni, % 15.4 tinde (10-29) koloni, % 20.4 {inde
- 50 veya daha fazla koloni uremisti. Bu gurupta ylkanmadan

TABLO — III: Bes gurupta Yikandiktan Hemen
_Sonr_a Alman Kiltliir Sonuclari.

Ureyen Koloni . '~ Sabun - Phisohex - .
Sayisi Sabun Phisohex Zephiran Zephiran Sabun-iod
Ureme Yok  7(%17.9) 14(%40) 24(%63,1) 26(%60)  30(%88.2)
1—4 12(%30.9) 12(%34.2) 13(%34.2) 15(%34) 4(%11.8)
5—9 ~6(%15.3) 1(%2.8) 1(%2.3)

10—19 4(%10.2) 4(%(11.4) “1(%2.8) 2(%8.7)

20—29 20%52) 1(%28)

30—39 . ' - 1(%2,8)

40-—49 2(%5.8)

50 ve daha ' _

fazla T 8(%20.4)

Toplam .39 35. 38 44 34
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once alinan kiultiirlerde % 100 treme oldugu hatirlanirsa, sa-
bunla 10 dakika fircalanmanin, sadece % 17.9 oranmda iyi so-
nuclar verdigi gorulmektedir.

Ameliyat ortasinda ve sonunda alnan kiltiirler (Tablo -
‘IV, V). gegen zamanla sabunun etkinliginin ¢ok az bir oranda
arttigim gostermektedir. ‘ ' '

TABLOIV : Bes gurupta Ameliyat Ortas‘mda_‘ Alinan

Ureyen Koloni
Sayis1

Kulttir Sonugclar:.

Sabun - Phisohex - ,
Sabun Phisohex Zephiran Zephiran ‘Sabun-iod

Toplam

Ureme Yok 19(%38) 32(%64)  47(%94)  47(%94)  42(%84)
14 18(%36) 15(%30) 3(%86) 3(%6)  7(%14)
. 5—9 2(%4) L C1(%2)
10—19 5(%10) 1(%2)

20—29 2(%4)

30—39 2(%4)  1(%2)

40—49 -
" 50 ve daha «

Fazla 2(%4) i(%z) _

‘50. 50 50 50 50

Ameliyat ortasimnda Ureme olmayanlarm orani % 38 e ¢ik-

mis, ameliyat sonunda ise % 44 U bulmustur. Koloni sayisina
gore dagilimda da her gurupta- tUreminin dustigt gorilmek-
tedir. (50 veya daha fazla koloni), baslangigta % 20.4 iken ame-
livat ortasinda % 4 ve ameliyat sonunda % 6 -olarak saptan-
mistir. Benzer olarak (1 -9) koloni, % 46.2 iken, ameliyat orta-
sinda % 40 ve ameliyat sonunda % 44 oraninda, yine (10-29)
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koloni, yikanmadan hemen sonra % 15.4 iken, ameliyat ortasimn-

d a % 14 ve ameliyat sonunda % 6 olarak saptanmastir.

TABLO — V Bes Gurupta Ameliyat Sonunda Alinan
Kiltiir Sonuglari.

Ureyen Koloni S - Sabun -  Phisohex -
Sayist ~ Sabun Phisohex Zephiran Zephiran Sabun lod

Ureme Yok  22(%44) 42(%84)  47(%94)  49(%98)  39(%78)

1—4 v 16(%32) 7(%14)  3(%6) 1(%2) - 9(%18)
5—9 6(%12) 1(%2) | 1w
10—19 2(%4) | 1(%2)
20—29 1(%2)

30—39

40—49

50 ve daha

Fazla 3(%6)

Toplam 50 50 - 8D 50 50

Phisohex ile akar su altinda firgalanarak ameh‘yata‘ girenler-
den, yikandiktan hemen sonra alinan. kiltirlerde (Tablo - 11D,
% 40 oraninda tireme olmamis, % 37 sinde (1-9) koloni, % 14.3
(10 - 29) koloni, % 8.6 simnda (30 - 49) koloni Uremistir. Bu gurupta

~yikandiktan hemen sonra tireme oran1 % 60 a diismektedir. Phi-
,sohex ile yikananlarin higbirisinde 50 veya daha fazla koloni tire-
memistir. L

Phisohex ile yikanarak ameliyata girenlerden ameliyat orta- -
sinda 50 defa kiiltiirler alindi. (Tablo -1V) Bunlarin % 64 tinde
Ureme olmamis, % 30 unda (1-9) koloni, % 2 sinde (10 -29) ko-
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loni, % 2 sinde (30 -49) koloni % 2 sinde ise 50 veya daha fazla.
koloni tremistir. Gértldugi gibi Phisohex’in etkinligi gecen za-
manla artmaktadir. Ureme clmayanlarin orant yikandiktan he-
~men sonra % 40 iken, ameliyat ortasmda % 64 e yﬁkselmis, ame-
livat sonunda bu oran % 84 olarak bulunmustur.

Sabunla 10 dakika fircalandiktan sonra 1 dakika siire ile
%0.1 lik Zephiran soliisyonunda bekleyip amsliyata girenlerden
(Tablo - II1), yikandikian hemen ‘sonra 38 defa kilttr alhinmis-
tir. Bunlarin %63.1 inde treme clmamis, Ureme olanlarmn
%34.2 sinde (1-9) koloni, %26 sinda (10-29) koloni lremis,
higbir ornekte 30 dan daha fazla sayida koloni tirememistir. Y1
kandiktan hemen sonra fireme orani % 36.9 a diismektedir.
Goriildugi gibi Sabun - Zephiran'la erken sonuglar oldukea iyi-
dir. Ureme olanlarin biyik bir kisminda (1-9) koloni {iremis-
tir. Ameliyat ortasinda alinan kiiltiirlerin % 94 {inde tireme ol-
mamis, % 6 sinda -(1-9) koloni tiremistir. .

Yikandiktan hemen sonra alman kiiltirlerde {ireme oranit
% 63.1 iken, ameliyat sonunda bu oranin % 94 e yikselmesi, Sa-
buz - Zephiran _kombinasyonunda etkinligin zamana bagh ola-
rak arttigimi gostermektedir. Sabunla fircalanmakla ¢ok az sa- .
yida mikroorganizma elden uzaklastirilabilmekte fakat sabun-
la fircalandiktan sonra kalicl floraya bakteriler daha kolay etki
edebilmektedirler. ' '

Phischex ile 10 dakika fircalanip, 1 dakika stire ile % 0.1 lik
Zephiran'a girdikten sonra ameliyata girenlerden alinan kaltir-
lerde (Tablo-IIIIV,V) yikandiktan hemen sonra % 60 oraninda
{ireme olmamuis, % 36.3 inde (1 - 9) koloni, % 3.7.oranida (10 - 29)
koloni Uremistir. Higbir  6rnekte 19 dan fazla sayida koloni
saptanamamisgtir. « '

Ameliyat ortasinda alinan kultiirlerde, % 94 oraninda lre-
me olmamig, Uireme olanlarin hepsinde (1-9) koloni Uremistir.
Ameliyat sonunda sadéce % 2 sinde (1 -9) koloni tremistir.

Sabunla 10 dakika fircalamp, 1 dakika stre ile iod’'ta kal-
diktan sonra ameliyata girenlerden, yikandiktan hemen sonra,
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alinan kiilttirlerde % 88.2 oraninda tireme olmamig, % 118 in-
de (1-9) koloni uremistir. Hi¢ bir ¢rnekte 4 ten fazla sayida -
jlereme olmamistir. Ameliyat devam ederken almman kultirler-
de, % 84 oranmda ireme olmamis, % 16 sinda (1-9) koloni
{remistir. Ameliyat sonunda ise tireme olmayanlarin orani
% 78 e diigmiis, % 20 sinde (1-9) koloni, % 2 sinde (10 -29)
kolom uremlstlr

Toplam olarak 250 ameliyat boyunca, eldivenlerden 500
defa kultiirler alindi. Bunlarin % 42 sinde tireme yoktu. % 45.6
sinda (1-9) koloni, % 9.2 sinde (10-29) koloni, % 0.8 inde .
(30 - 49) kolom ve % 2.2 sinde ise 50 ve daha fazla saylda kolo-
ni urem1st1r -

Ameliyat ortasmda eldivenlerden 250 defa kiiltiirler alin-

di. Bunlarin % 54.8 inde tireme yoktu. % 36.8 inde (1-9) kolo-

ni, % 5.6 smda (10 -29) koloni, % 2.8 inde ise 50 veya daha faz-
la sayida koloni tiremisti. Ameliyat sonunda ise % 54.4 Unde
(1-9) koloni, % 12.8 inde (10-29) koloni, % 1.6 sinda (30-49)
~koloni, % 1.6 sinda 50 veya daha fazla sayida koloni Uremisti.

TARTISMA

_ Dezenfekte edilen derinin kantitatif testi on gligtlir. Tam

olarak kantitatif bir inceleme yapilamadigidan, kullanilan de-
zenfektanlarm etkinliginin saptanmasi cok gugtur. Ellerden
kultirler almak icin ¢ok degisik yontemler uygulanmaktadlr
(3), (10}, (23), (29), (33). Ben daha o6nce acikladigim yontemi
uyguladim. Digerlerine oranla daha kaba sonuglara gotir-
mesine ragmen, bu yontemi uygulamak zorunda idim. Cunki,
kiulttir alma islemine ameliyat boyunca devam ediyordum,
uzun strecek baska bir yontem, ameliyatin aleﬂlgll’ll bozacak
ve ekibin dikkatini dagitacaktir, Kaldiki, diger yo6ntemlerin
pek cogu laboratuvar sartlarinda uygulanmaktadlr

Biitiin gumplaraa, her Kademede alinan kiltlir sonuglari,
frekans dagilim tablolarmda, degerlendlrﬂmlstlr Tablolarda ba-
samak araliklarini, «Ureme var> ve <«Ureme yok» gibi bashca
iki guruba ayirabilirdim. Enfeksiyon yapacak bakteri sayis: ne-
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dir? Bu soruyu otorler deg1$1k rakamlar Vererek _cevaplandir-

maktadirlar (7), (30), (36). Bu durumda ben, basamak aralikla-

rin1 saptarken, tireyen kolonileri de guruplara aylrarak bunla-
rin dagilimini inceledim.

Bes gurupta kullanilan antiseptiklefin etkinlikleri karsilas-
tirmal1 olarak incelendiginde,‘ her -gurupta alinan sonuglarin
farkli oldugu goruldu o

- Kisa streli etkinlik soz konusu oldugunda sabunla 10 da-
- kika fircalanma, mikroorganizmalarin ellerden wuzaklasmasi-

ni saglamada en az etkin olamidir. Bu agidan en iyl sonug,

Sabun - Iod kombmasyonundan alinmaktadir. Sabundan son-
ra alinan en kotii sonug, Phisohex ile ylkananlardan aliniyor-
du. Bir ¢ok yazarlar, sabunun ideal bir antiseptik olmadigini
belirtmislerdir (16), (22), (23), (34). Bazilari ise sabunla yi1-
kanmada mikroorganizmalarin azalacagnl ve burada esas
faktorun, fircalanma kuvveti oldugunu belirtmigtir (29). Benim
bulgularima goére bu denli iyimser sonuca gitmenin olanagl yok-
tur. Ancak sabunla yikandiktan sonra, diger antiseptiklerin
daha etkin olacag: gorusu (23) bulgulammla ayni paraleldedlr

Hexachlorphane Bilegiklerimin. kumulatlf etkinligi s6z ko-

nusu oldugundan, yazarlar eger bu ajan kullanilacaksa, strek-
1i olarak kullanilmasi gerektigini savunmaktadirlar (1), (2),
(10), (22), (23), (24). Bir hafta sire ile yikanmada Phisohex
kullananlarda, el florasindaki bakterilerin azalacagl one stiril-
mektedir. Phisohex ile kiiltiir alma isleming 2 ay sure ile devam
ettim. Bu siire iginde kultir aldigim sahislar her giin Phisohex
‘ile yikandilar. Ancak ilk giin ameliyata girmeden evvel aldigim
kiilltir sonuglar1 ile, bir hafta ve daha sonra aldigim kultar
sonuglar: farklilik gostermlyordu Bunun yaninda galismamda,
ameliyat 51ra51nda Phisohex’in ktmiilatif etk1nhg1 gozlenebﬂ-
mektedir. :

Seastone, Sabun - Zephiran kombinasyonu kullahﬂdlgmda
ellerdeki mikroorganizmalar 10 ‘defa azaliyorsa, Phisohex kul-
lamldlgmda 1000 defa azalmaktadir demistir (31) Benim bul-
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gularima gore Phisohex ile yikandiktan hemen sonra % 60 ora-
ninda Ureme olmusken, Sabun -Zephiran kombinasyonunda
Ureme oraninin % 36.9 oldugu gortlmistiir.

Sabunla firgalandiktan sonra ilave bir antiseptik ajan kul-
lanma zorunlugu bir gergektir. Sabun, Zephiranla kombine
edildiginde, sadece sabunla fir¢alananlardan % 452 oranmda
daha az lireme saptanmis, iod’la kombine edildiginde bu oran
% 70.3 e gikmistir. Hauser ve Cutter, Sabun, lod’la kombine
edildiginde % 5 oraninda Ureme saptadiklarini bildirdiler (16).

‘Ellison, ¢ok kiiglik miktarlarda sabunun bile Quatemary
Ammonium bilesiklerini (Zephiran) nétralize ettigini goster-
nigtir (18), (22), (27). Bu nedenle sabun, Zephiran’la kombine
edilecekse, flrgalandlktan sonra eller ¢ok dikkatli olarak duru-

lanmalidir.

fod, on hmla etki eden kuvvetli bir antiseptik ajandir, on
;ucuzdur Buyik dezavanta]l kuvetli allerjen olmasidir  (11),
A12), (13}, 14), (18). Kultur aldigim her sahis, Iod’a glrdlkten
sonra, ellermde kaslnm kuruluk ve sertlesmeden sikayet et-
miglerdir.

Uzun sureli etkinlik konusuna gelince, sabun icin sdylene-
necekler, yikandiktan hemen sonra alinan kiltir sonuglarin-
dan pek farkli degildi Ameliyatin sonunda % 56 oraninda Ure-
Jme saptanmasi, uzun siireli etkinlik aglslndan sabun’'un glive-
nilir olmadlglm belirlemektedir,

‘Gegen zamanla Phisohex’in etkinligi artmaktadir. B-ulgu-.
larim, aym zamanda fircanin mekanik etkisiyle ellerden ne ka-
dar c¢ok sayida mlkroorgamzma uzaklastirilmagsa, Phisohex’in
ktmulatif etkinliginin o derece artacagain1 gdstermektedir. "
Bunun yaninda bazi yazarlar, Phisohex ile, ellerde koptrtiile- -
rek tatbik edildiginde, daha iyi sonuclar aldiklarm: belirtmek-
tedirler (3), (31), (35),

Sabun - Zephiran kombmasyonundan aliman sonuqlar '
uzun streli etkinlik acisindan Phisohex - Zephiran kombinas-

yonundan alian sonuglardan farkli degildir. Bulgularim Zep-
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hiran'in mey‘dana g'etirdigi jnce film tabakasinin koruyuculu-

'@_un-u ameliyat boyunca stirdirdigunii gﬁstermektedir (14). (32).

Sabun - fod ile alinan ¢ok iyi oldugu, _anca,-k ayni etkinli-
gin ameliyat boyunca devam etmedigi gortlmustir. Sabun -
jod’la yikandiktan sonra hi¢ treme olmayanlardan daha son-

ra alman kultirlerde, % 194 oraninda treme oldugu saptan- .

mistir. Bu durum, iod’un zamanla etkinligini yitirdigini, ameli-
yat- sonlarina dogru, derinlerden cikacak bakterileri etkisiz
‘hale getirecek oranda iod kalmadigini gostermektedir.

Tartisilan gesitli antiseptiklerin, ellerin dezenfeksiyonun-
da degisik derecede etkin olduklar: gorilmustir. Yikanma yon-
temlerinin hepsinde dnemli boliim, fircalanmadir. mikroorga-
nizmalarm deriden uzaklagtinlmasinda ilk ve en onemli adim-
- dir. Deri Florasinin ylizeyel gurubunun, sahistan sahisa ve kon-
taminasyon kaynaklarina gore degistigi ozelligi dikkate ali-
nirsa (9), (25), el dezenfeksiyonunda antiseptiklerin etkinligi
yaninda, sahsin ‘glinltik temizlik aliskanliklarimin da buylik
¢nemi oldugu anlagilacaktir.

Ameliyat ekiplerin ellerinden Uretilen m1krooi’ganizmala—
rin gogunun Staphylococ oldugu saptanmistir. Bu durum, ya-
ra enfeksiyonlarinda siklikla etiolojik ajan olarak Staphylococ’-

larin saptanmasi ile daha da onem kazanmaktadir (3), (4), (5),

), (1, a7, 19, (21), (26), (34).

Temiz ameliyatiarda eldivenlerin kontamine olmast igin,
hasta derisi ve cerrahim elinden bagka bir neden yokken, eldi-
venlerde ameliyat ortasinda % 54.3 oraninda Ureme saptanmig-
tir. Bu oranin ameliyat sonunda % 70.3 e yiukseldigi goril-
migstir. Eldivendeki tiremeler guruplara ayrilarak, her gurup-
ta ellerdeki tremeler incelendiginde, eldivenlerinde treme ol-
mayanlarin % 80.6 sinda urme yokken, eldivenlerinde (1 -4)

‘koloni ireyenlerin ellerinde treme olmayanlarin orant % 744

‘e eldivenlerinde (5 ve daha fazla) koloni Greyenlerde ise % 65.1
- e diigiiyordu. Bu bulgular, eldivenlerin delinmemesi igin ameli-
- yat boyunca nekadar ¢ok dikkat harcanmasi gerektigini orta-
ya koymaktadir (28}, : - :
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SONUG

Ameliyat oncesi ellerin temizligi igin kullanilan gesitli an-
tiseptik ajanlarin etkinlik dereceleri incelendiginde, sadece sa-
bunla 10 dakika fir¢alanlarda, erken ve ge¢ dénemde gilivenilir
sonuglar alinamamistir. Phisohex ile yikananlarda - etkinligin
zamanla arttigi izlenmistir. Sabun ve Phisohex Zephiran'la

. kombine edildiklerinde, erken etkinligin, bu iki ajanin yalmz
,baglarina kullanilmalar ile elde edilen sonuglara kargin ¢ok iyi
oldugu goruldii. Zephiran kullaniidiginda, ameliyat ortasinda
ve sonunda tireme oranlarinin, yikanmadan hemen sonrakine
oranla daha da diismesi, Zephiranin kiimiilatif etkinligini gos-
" teriyordu.

Sabun - fod kobinasyonunda erken etkinligin biitiin gurup-
lardan daha iyi oldugu, ancak etklnhgm zamanla azaldigl go-
riuldd. ‘

 Erken ve stirekli etkinlik' agisindan Phisohex - Zephiran
kombinasyonu en iyi sonuglari vermistir. Ancak ekonomik
yonden oldukg¢a pahalidir. Sabun -Iod kombinasyonunda iler-
‘liyen saatlerde, diger. guruplardan ¢ok iyi olan erken etkinligin
kaybolmasi sakincasi ortadan kaldmlabilir. Her iki ajanin
ucuz olmasi ve kolayca saglanabilmesi nedeniyle, Sabun -iod
kombinasyonu, Iod kullanilacak sahislarda allerjii yapmadig:
sturece, Ozellikle zorunlu sartlarda emin olarak kullanmilacak
© bir yéntemdir.

- OZET

Amehyat dncesi ellerln temizligi i¢in klinigimizde kullani-
lan, sabun, Phisohex ile Sabun - Zephiran, Phisohex - Zephiran
ve Sabun -Ilod kombinasyonlarimin etkinlikleri incelendi. Her -
gurup igin 50 ameliyat boyunca ellerden 4 etapta kulturler alin-
~di 1-Yikanmadan evvel. 2 - Yikandiktan hemen sonra 3- Ame-
liyat ortasinda, 4 - Ameliyat sonunda.
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FErken etkinlik acisimndan Sabun en kot sonuglar1 veriyor-
du. Phisohex'in de erken etkinligi cok azdi En iyi erken ve
geng etkinlik Phisohex - Zephirah kombinasyonu ile almmigti
Sabun - lod gurubunda erken etkinlik butin guruplardan gok
daha iyi idi, fakat giderek etkinligi azaliyordu.

SUMMARY

The efféctiveness of some antiseptic apents which were
used for cleansing the hands before the operation.

. We studied the effectiveness of the Soap, Phisohex and

‘Soap - Zephiran, Phisohex - Zephiran, Soap - fodine combina-
. tions which were used in our clinic. For each group, it was ta- -
ken culture from the hands throughout the 50 operations in
such manner that: 1-Before the cleansing of the hands. 2-
Right after the cleatsing of the hands. 3-In the middle of the
operation. 4 - Just after the operations.

Soap gives the worst results from the point of early effec-
tiveness. Early effectiveness of Phisohex was not satisfactory
too. The most effective results in the potint of early and late
effectiveness. were observed in the combination of Phisohex -
Zephiran. in the combination of The Soap and fodine, early ef-
fectiveness were much better  than all the other combinati-
ons, but its effectiveness was getting lesser by the time.
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