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BASKENT UNIVERSITESI

ADANA ERISKIN KEMIK iLiGi NAKIL MERKEZI

MiK iLiGi NAKLi SONRASI HASTA BiLGiLENDIRME REHBERI

(Burehber Kemik iligi Nakli Sonrasi dikkat ediimesi gereken konulari icermektedir. )

Bu kitapgik size ve ailenize rehber olmasi igin hazirlanmistir.



Kemik iligi nakli suresince yasadiginiz sorun ve zorluklarin énemli bir kismi geride kaldi.
Taburcu oluyorsunuz. Nakil icin aldiginiz ilaclar bagisiklik sistemini zayiflatti. Yani
enfeksiyonlara daha yatkin hale geldiniz. Beyaz kan hucresi sayiniz “normal” olsa bile,
badisiklik sisteminizin yeniden yapilanmasi 6 ay-1yill siresince devam edecektir. Klinik
Unitede yattiginiz stire boyunca sizi enfeksiyonlardan korumak icin dikkat ettigimiz kurallari,
benzer gekilde evde de devam ettirmeniz gerekmektedir.

Sagliginiz agisindan asagidaki onerilere dikkatle uyunuz.

ENFEKSIYONUN NEDENLERI;

Kemik iligi naklinden sonra meydana gelen enfeksiyonlarin olagan nedenleri sunlari igerir:
« 1. Ay — Bakteri, mantar, herpes simplex virus (HSV)

» 2. Ay — Sitomegalovirus (CMV), diger virtsler, bakteri ve mantar

* 3. Ay — Varisella zoster viris(VZV), bakteri, mantar

*Enfeksiyonlar otolog kemik iligi transplantasyonlarindan ¢ok alojenik nakillerde ve dzellikle

Graft-versus-host hastaligi (GvHD) gelisen hastalarda risk.olustururlar.

ENFEKSIYONU TANISI VE KORUNMA
Enfeksiyon belirtilerini tespit etmenin en kolayive onemli yolu atesinizi dlgmektir. Atesinizi

gunde 2 kere dlgmeli ve kaydetmelisiniz.

Enfeksiyondan korunma tedbirlerifotolog hastalar icin 6zellikle ilk iki ayda, allojenik hastalar

icin ise immunosupresif ila¢ k@llanim®Suresince énemlidir.

ODASI VE ESYALARI

Nakilden sonra hastalik, bagisiklik sisteminizin normale doénmesi (yeniden yapilanmasi) ,
hasta, hastalik fve uygulanan tedavinin 6zelliklerine goére yaklasik 6-12 ay bezende daha
uzun pir-sirejalacagindan gunluk yasaminizda izleyen boélimlerde belirtilen bazi kurallara

uymaniz‘gereklidir.

Nakilden/ sonra ev ortami ¢ok temiz olmali &6zellikle hastanin kalacadi ayri bir oda
saglanmalidir. Odada, toz toplayici 6zelligi olan kahn hali ve kadife perde gibi esyalar
bulundurmamalidir. Odanin temizligi ve havalandirmasi hasta odada iken yapilmamali, ev
kaloriferli degil ise sobanin yakilmasi, kulinun dékulmesi gibi islemler hasta odada yokken
yapilmalidir. Odanin isisi dikkatlice ayarlanmalidir. Hastanin odasinin diginda diger kisimlar

(lavabo v.b.) da ¢ok temiz olmalidir.

Mantar enfeksiyon riskini artirdigindan hastanin odasi her tirli insaat ve kazi galismasi

yapilan alandan en az 200 metre uzak olmaldir.



Evin tuvaleti gok iyi temizlenmeli, hasta tuvalette tuvalet kagidi kullanmalidir.

Hastanin kullandigi nevresim takimi haftada en az iki kere ykanmal, yatagi

havalandiriimalidir.

GIYSILER

Yunli ve naylon icerikli giysiler yerine pamuklu olanlari tercih etmeli, yeni alinan giysileri
kullaniimadan 6énce mutlaka yikanmaldir.

ic camasirlari yikadiktan sonra (tlilemelidir. Ancak giysilerinin temizlik &@Isindan

utiilenmesine gerek yoktur. Ozellikle kadife ve pelis tiru kiyafetler giyilmemelidir

KiSISEL HIJYEN
Hava sicakligina uygun giyinilmeli, sigara, icki vs. gibi aliskanliklardan tizak durulmali,

dumanli, tozlu, kirli ortamlarda bulunulmamalidir.

Alkol ve benzeri igerikli kolonyalar kullaniimamali, deodorantpparfiim, makyaj ve sa¢ boyama

malzemeleri bir yil kullaniimamalidir. (Bir yilin sonunda yenilesi“alinmalidir.)

Sac kesimi ve tiras sirasinda temizlik kérallaripa®ayaimali, temiz kigisel tirags malzemesi
kullaniimali. tirnaklar, diz ve ete yakin “kesilmemelidir. Bayanlar bir yil epilasyon

yapmamaldir. Doktorunuz tarafindan uygun‘gorulurse, tiy dokicu kremler kullaniimalidir.

Disler yumusak firca ile ginde 8 kez fircalanmali, kanatmamaya dikkat edilmeli, dis ipi

kullaniimalidir.

Vicudunuzda olusan herhangi anormal durumlarda (kanama, morarma, sislik vb.) derhal

doktora bagvurulmalidir:

EL Y)JKAMA

Enfeksiyonlara karsi korunma igin ¢ok dikkatli el yikama ciddi bir 6neme sahiptir.
Ozelliklemekilden sonraki 6 ay icinde veya immunostipresif ilag kullanildi§i siirece ellerinizi
antimikrobik (antibakteriyel) sabun ve sicak su ile yikanmasi blylk énem tasir.

Sabun ve sicak suya erisiminiz yok ise; evinizin disindayken el dezenfektab spreyleri
kullanmaniz tavsiye edilir.(Bu tur dezenfektanlarin bazi bakteriyal enfeksiyonlari 6nlemedigini

(C Difficile v.b.) akhinizda bulundurunuz.

El yikama:
*  Yemekten once,

*  Yemek hazirlamadan once ve sonra,



* Hayvanlara dokunduktan sonra,

» Hapsirdiktan, 6ksurdikten ve simkurdukten sonra,

» Ev disina ciktiktan sonra,

« Santral venoz kateter bakimi veya intravenoz inflUzyon 6ncesi ve sonrasi,
+ Agizdan ila¢ almadan 6nce,

* Kumas ve kiyafetlere dokunduktan sonra yapiimaldir.

Her kirli stiphesi oldugunda ellerinizin tim ylzeyini sabun ile en az 10 saniye yikayiniz, sonra

su ile iyice durulayiniz

MASKE KULLANIMI

Evde sadece ev halki varken ve kimsede bulasici bir enfeksiyon yoksa.(grip vb,..) maske
takmaniza gerek yoktur. Aile bireyleri ile birlikte oturabilir, yemek yiyebilirsiniz. Maskeyi eve
ziyaretgi geldiginde ve disari ¢iktiginizda takmalisiniz. Kemik iligi maklindenisonra ortalama 6

ay maske kullaniimasi gereklidir. Ancak bu sire doktorunuzun énerisi ile dedisebilir.

BANYO

Santral vendz kateterinizi suyun altina sokmagiginiz strece dus ve banyonuzu normal
sekilde yapabilirsiniz. Sabunla ve suyla yapilan ganlakstemizlik deri Gzerindeki bakterilere
karsi korunmanin ilk yontemidir.

Haftada en az iki kez banyo yapiimali banyoda hipoallerjenik ve antibakteriyel 6zellikte
temizlik maddeleri kullaniimalidi=*Havluler kendinize ait olmali ve temizligine dikkat
edilmelidir. Havlu kullanildiktantysonra yikanip atulenmelidir. Banyo sirasinda kivet
kullaniimamalidir. Nemlendiriciaézelligi olan sabunlar kullaniimalidir. El ve ylz temizliginde
kagit havlu kullanumahdir.

Banyo sonrasinda uygumsbirrhemlendirici ile cilt nemlendiriimelidir.

CILT BAKIMI

Aldiginizjilaglara”bagh ciltte kuruluk olacagindan banyo sonrasi haricinde de zaman zaman
cildinizihnemlendirmeniz gerekebilir. Glinese ¢ikmadan énce en az yirmi koruma faktéri olan
krem surtlerek cildi korunmalidir. Uzun kollu giysiler ve pantolon giyinmeli, sapka takmalidir.
Ayrica cilt her gun kontrol edilmeli, kizariklik, kasinti, kabariklik gérdugunuzde doktorunuzu

bilgilendirmeleisiniz.

ILAG KULLANIMI

ilaglari doktorunuzun tanimladigi sekilde kullaniniz, ilaglarin dozlarina ve alinacagi
saatlerine dikkat ediniz.



Allojeneik nakil hastalari igin Sandimmun etkin maddeli ila¢ hayati 6nem tasimaktadir.
Doktorunuz kesmedigi slrece mutlaka dizenli kullanmalisiniz. Doktorunuz ilag doz
ayarlamalarini kan seviyelerine goére yaptigindan kontrollerinize duzenli geliniz. Kontrole

gelirken ag ve ilaglarinizi igmeden geliniz.

ilaglari kullanirken ;

ilaglarin a¢ karnina veya tok karnina alinmasi sart degildir. Béyle bir 6zelligi olan ilag
kullaniimasi gerekiyorsa size doktorunuz bildirilecektir.

ilaci ictikten sonra ilk 15 dakika iginde kusarsaniz ilaci ayni dozda tekrar iciniz, 30dakika
(yarim saat) sonra kusarsaniz dozun yarisini tekrar iginiz, Eger 1 saat veya daha*fazla‘sire
sonra kusarsaniz ilaci tekrar icmenize gerek yoktur.

ilaglari kullanirken beklenmeyen bir etki ile karsilagirsaniz hemen doktorghtiza bilgilendiriniz.

SEYAHAT

Allojeneik ilik nakli olan hastalar nakilden 6-12 ay, otolag, ilik.naklisolan hastalar nakilden 3-6
ay sonrasina kadar seyahatten kaginmalidir. Genelde ugak ve gemi yolculugu guvenlidir.
Seyahat esnasinda yiyecek guvenligi en dnemlidkonudur.” Cig ve iyi pismemis sebze ve
meyveden kacinilmalidir. Hasta seyahat esnasiAda” ve disari ortamlarda ¢ift maske

kullanmalidir.

Hastanin 1 yil boyunca deniz, havuz,ve saunaya girmesi kesinlikle yasaktir. 1 yil boyunca
glnes, direk vicudunuza temas etmemelidir. Zorunlu olmadikga 10.00 — 15.00 saatlerinde
glnese c¢ikilmamahdir. Ozeflikle Allojeneik nakil hastalari, giin isigina gikarken koruma
faktori en az 20 olan_Koruyucu kremler, sapka, gines go6zligu kullanmahdir. Hastanin

odasina gunesten korunmak.icin perde ¢ekilmelidir.

Otolog nakil,yapilan bireylerde bu kisithliklar daha azdir.. Kontrollerde doktorunuzdan gerekli

bilgilefi almalisiniz.

EGZERSIS

Dizenli egzersiz iyilesme surecinin onemli bir pargasidir. Egzersiz kas gucunu ve hareketini
egzersiz 6glen sonu yapilimalidir.

CINSELLIK

Nakilden sonra ilk 50-100 gun cinsel aktivite degisebilir. Birgok hasta kullandigdi ilaglara bagli
seks ilgisinin codunu kaybeder. Duygusal ve fiziksel degisiklikler yasayabilir. Bu
degisikliklerin cogu gecicidir ve ileriki 3-6 ay icinde duzelir. Cinsel iligki; doktor veya

hemsireye danisilarak ve trombosit sayisinin 80-100 bin, nétrofil sayisinin 500 e ¢ikmasi
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durumunda o6nerilmektedir. Cinsel iligkide, nakil almis oldugunuz kemoterapinin yan etkisi
olarak kadin ve erkekte cinsel organ derileri kuru oldugu igin, tahrisi dnlemek amaci ile
prezervatif (kilif, kondom) kullaniimahldir. Esinizde aktif bir enfeksiyon var ise tamamen

iyilesinceye kadar cinsel iliskiden kaginiimalidir.

Nakil sonrasi kadinlarda, adet duzensizlikleri gozlenmektedir. Doktorun Onerisi ile kadin

dogum bdélimine destek tedavi igin bagvurulmalidir.

BESLENME

Nakilden sonra ilk t¢ ayda susama, acikma, tat alma hissi etkilenmektedir. 1 yil,boyunca,
gunde 3 litre sivi alinmalidir. Aksi halde ciddi elektrolit bozuklugu, bobrek yetmezligi gibi
sorunlar geligebilir. Sivinin sadece su olmasi gerekmemektedir. Sut, ayran, komposto (her

cesit), cay, corba olabilir.
Tam yiyeceklerin son kullanma tarihine dikkat edilmelidir.
Acikma hissinin olusmasi icin tatsiz sakiz, tat alma hissinin‘olusmasi icin seker emilebilir.

Bulanti var ise yemeklerden yarim saat 6nce gvde“hazirlanan limonata icilebilir. 1 yil boyunca

hazir su icilmeli, herhangi bir yerden elde edilen kaynak sulari iciimemelidir.
iceceginiz st ve yiyeceginiz yogurt, peynir de,pastorize olmaldir.

Meyve sebzeler ¢ok iyi yikandiktan sonra yarim saat sirkeli suda bekletiimeli ve meyvelerin
kabuklari soyulmalidir. Cig sebze ve meyve yenmesi dnerilmemektedir. Mevsimlik meyve ve

sebze yenilmeli, katki maddeli yiyecekler yenmemeli ve igilmemelidir.

Yiyecekler gok iyikaynatilarak pisirilmelidir. Soguk yiyecekler 4 °C de, sicak yiyecekler 60 0C
de muhafaza ediimelidir.

Salam, sosis; pastirma, sucuk, baharatlar, ¢i§ sodan, ¢ig sarimsak, salga, hayvansal yaglar,
sakatatlar, ,gaz yapici 6zellikleri olan kuru baklagiller, ¢ig kofte, tursular, kremalar, déner,
lahmacun, pide ve digsarida yapilan tim yiyeceklerin yenmesi ve icilmesi kesinlikle yasaktir.
Et ve yumurta iyi pigiriimeli ve yumurtanin gatlak olmamasina dikkat edilmelidir. Kimes

hayvanlarinin etleri 180 0C’ de, diger etler 160 °C’ de pisirilmelidir.

Kuruyemislerin kabuklusu (gekirdek harig), ceviz, findik, fistik vb. kiracak kullanilarak

yenilmelidir.



Yazin Ozellikle toprak ile temas ederek yetismesi sebebi ile gilek yenilmemelidir. Derin
dondurucuda saklanan yiyecekler, bayat yemekler, konserveler, pekmez, hazir recgeller

yenilmemelidir. Yemekler 24 saat icerisinde bitiriimelidir.

Kullanilan tim malzemelerin temizligine ¢ok dikkat edilmelidir. Tim yiyecekler agzi kapal
kaplarda saklanmalidir. Besinleri hazirlarken 6ksurik ve aksiriga karsi maske kullaniimalidir.

Yiyecekleri hazirlarken eldiven kullaniimahdir.

KANAMA ONLEMLERI
Kan sayimindaki trombosit degeri kanama riskini gosterir. Trombosit sayisi 30.00Q'in’ altinda

oldugu zaman kanama riski artar. Bu durumda bazi 6nlemler almaniz gerekir:

Trombositler distk oldugu zaman, morluklar daha kolay olusabilir, butun kanamasi, idrarda
yada gaitada kanama olabilir. Bu belirtiler agisindan uyanik olmali“ve dektorunuza haber
vermelisiniz.

-Dusme, carpma gibi zarar verecek aktivitelerdemkaorumalisiniz.

-Kabizligi 6nlemek igin beslenmesine dikkat edin.(diyete uygun sebze, meyve, bol

sivi... ) Kabizhdi 3 guinden fazla surerse ila¢ kullaniimasi gerekebilir.

-Sikmayan giysiler ve ayakkabilar diyin.

-Agiz bakimi igin ( trombositleriniz 30.000'in altinda ise ) stingerli agiz bakim gubugu

kullanin ya da gargara yapin. Dig ipi ve dis firgasi kullanmayin.

-Tirnaklarini dipten kesmeyiniz!

SOSYAL AKTIVITELER

Kemik iligi nakli igin verilen‘tedavilerin bagigiklik sisteminizi baskilamasi nedeni ile 6-12 ay
enfeksiyonlardan korunmaniz gerekir. Kalabalik ortamlarda bulunulmamalidir (Alisveris
merkezleri, sinema,, tiyatro vb...). Enfeksiyonlarin bulasisina neden olabileceginden
baskalarinin‘gocugunuza sarilip dpmesine izin vermemelisiniz.

Digari ¢cikmak istediginde maskenizi takarak kisitli olmak kosulu ile balkona, bahgeye, parka
cikarabilirsiniz. Gittiginiz yerlerin insaat alani olmamasina dikkat etmelisiniz. ingaattaki tozlar

mantar enfeksiyonuna neden olabilir

Misafir kabul edilmemeli, 6plisme, tokalasma, sariima vs. gibi yakin temaslardan
kaciniimalidir. Eve gelen ziyaretgiler ziyaretten dnce ve ziyaretten sonra ellerini yikamalidir.
Enfeksiyon bulgulari varsa 6rnegin; ates, dokuntu, bulanti, kusma, ishal, st solunum yollari

bulgulari veya g6z enfeksiyonu semptomlar varsa ziyarete izin verilmemelidir.



Aspergillus ve Cryptococcus gibi potansiyel mantar patojenlere (hastaliga sebep olan
maddeler) maruz kalmaya neden olacagindan bahcecilik, ekicilik, bigicilik, ¢iftcilik gibi

aktivitelerden, toprak ve bitkilerle temastan kacginin.

Bu kisitlamalar timuyle disari ¢ikmaktan kaginin anlamina gelmemektedir. Yarimek,
bisiklete binmek ve diger dis mekan aktiviteleri sadece eglenceli degdil, ayni zamanda

saglikhdir.

SOLUNUM YOLU iLE BULASAN ENFEKSIYONLARI ONLEME

Solunum yollari hastaligi olan insanlardan kaginin (6ksurik, tsttme vs.). O oku
yaslarindaki cocuklar konusunda dikkatli olun. Clnku onlar genelde has uklarla yakin

temasta olurlar

Baskalariyla aranizdaki mesafeyi koruyamayacaginiz kalaalik y n uzak durun

(sinema ve spor salonlari gibi). Evin diginda maske t dinizi daha “glvende”

hissedebilirsiniz. Bu kisisel bir secim, ancak disari ¢iktigini

degildir.
o

Maske taksaniz da yinede kalabalik gibi enfM skinizi artiracak durumlardan

kacinmalisiniz.

alanlar enfeksiyon riskinizi arttirir.

aske takmaniz gerekli

ingaat alanlari, tadilat alanlari gibi Utdn ve marihuana kullanimindan, odun yanan

sominelerden, ev temizliginden (e

i suplrge kullanimi, toz alma ve dus temizli v.b)

kacginin. Bu tdr tozlu ve d

Enerjiniz var ise uttiyyapmak, camasir yikamak, camasirlari asmak ve bulasik yikamak
sakincali degildi
Suda bar. b@rden dolay1 oda nemlendiricileri kullanmaktan kaginin.

H N BULASAN ENFEKSIYONLARI ONLEYIN
Enfek iski nedeniyle evde bulunan kedi, kdpek, akvaryum, kus, canl gicek bir yil

boyunca’evden uzak tutulmalidir.

Evcil hayvanlarinizdan ayrilmaniz gerekli degildir. Ancak hayvanlarla direk kontagi, 6zellikle
hasta hayvanlarla, minimuma indirmek gereklidir. Evcil hayvanlarinizin bakimini

arkadaslariniza ve aile fertlerinize devredin.

Salmonella bakteri enfeksiyonunu onlemek igin striingenler, 6rdek yavrulari ve civcivlerle

temastan kesinlikle kaginin.



Eger bir kediniz var ise, diski kutusunu mutfaga yemek odasina veya yemek tiketilen veya
hazirlanan bagka yerlere koymayin. Digki kutusunun temizligini, en az ilk 6 ay boyunca
ve/veya immunosupresif ilaglar kullanma stresince toksoplasmosis riskini azaltmak igin,

baskalarina devredin. Kedinizi evde tutun ve digaridan eve kedi almayin.

ASILAR

Nakil hastasinin evinde kalan aile bireylerinin hastaliktan korunmak ve nakil hastasina
hastalik bulagma riskini azaltmak icin, asisi olan hastaliklara karsi (tetanoz, polio, kabBakulak,
kizamikgik, grip ve pndmokok) asi yaptirmalari faydali olur. Ancak Aile fertlerine<canli asi

yapilmamalhdir.

(Evin icindeki cocuklar MMR (kizmak, kizamikgik ve kabakulak ) asisi yaptirmalidir. MMR
canli bir agl olmasina ragmen ev iginde bulasma gergeklesmiyor. Suci¢cedi agis1 da canli bir
asidir. Amerikan Pediatrik Akademisi evin icindeki cocugunfbu asiylda’yaptirmasini da
gerekli buluyor.)

Herhangi bir nedenle eritrosit ve trombosit gverilmesi gerékirse mutlaka |okosit filtresi ile

verilmesi gerektigini saglik ekibine bildiriniz.
Allojeneik ve otolog ilik nakli yapilan hastalara uygulanmasi énerilen agilar sunlardir ;

Zatiire (pnomokok) asisi: iki tip/zatiire asisi vardir Polisakkarid asi (prevarar 13): nakilden
3-6 ay sonra 3 doz uygulanmalidir“GVHH olan hastalarda 12 ayda rapel., Polisakkarid asi
(Pnomovax 23): GVHH yokjise 12rAyda uygulanmalaidir.

Tetanoz- difteri- aseliler bogmaca asisi: nakilden 6-12 ay sonra toplam 3 doz

uygulanmalidir.

Hemofilus_influ€nza (konjuge) asisi: nakilden 3-6 ay sonra 3 doz uygulanmalidir. GVHH

varsa12. Ayda rapel.

Menenjit asisi: nakilden 6-12 ay sonra sadece bir doz uygulanmalidir.

Cocuk Felci-Bogmaca asisi: nakilden 6-12 ay sonra toplam 3 doz uygulanmalidir.
Sarilik( hepatit B) asisi: nakilden 6-12 ay sonra 3 doz uygulanmalidir.

Girip asisi: nakilden 4-6 ay sonra yilda bir defa uygulanmalidir.



Kizamik- Kabakulak- Kizamikg¢ik asisi: nakilden 24 ay sonra bir doz uygulanmalidir. GVHH

olan ve/veya immunostupresif tedavi almakta olanlara yapiilmamalidir.

Seyahat asilari: inaktive asilar icin hekiminiz tarafindan risk/yarar degerlendirilmelidir. Canli

asllar nakilden 24 ay sonra bir doz uygulanmalidir. GVHH olan ve/veya immunosupresif

tedavi almakta olanlara yapiimamahdir.

AGIZ BAKIMI

Enfeksiyon ve dis eti kanamasini en aza indirgemek icin, ginlik oral (agiz) bakimi gereklidir.

Hastaneden taburcu edildikten sonra, trombosit degerleri 50000 lUzerinde ise yumgsaky, tuylt

bir dis fircasi veya slinger bir dis temizleyicisi ile agiz ve dis eti bakiminizi yapahilirsiniz. Her

6gunden sonra disinizi ve dis etinizi dis macunu ile fircalayiniz

Ayrica taburcu olurken doktorunuz tarafindan 6nerildi ise agiz bakim selusyonlariyla, dizenli

araliklarla, gunde U¢ kez gargara yapiniz. Adiz iginin iyice calkalanmig-“olmasina dikkat

ediniz.

EVDE KATETER BAKIMI

Bazi hastalar, kateterleri gekilmeden taburcu edilirler. Evde kateter bakimlarini yapmalari
gerekir. Kemik iligi nakli yapilan hastalarda katater bakimi enfeksiyonlarin énlenmesi
acisindan énem tagimaktadir Herhangi enfeksiyonigelismemesi icin kateter ¢evresinin
temizligi ve bakimi glnasiri yapiimalidir. Eger Kateter Uzerindeki sabitleyici 6rti agiimissa
pansuman hemen yapilmalidir. Bu rehber, size’evde kateter bakimi konusunda yol

gOsterecektir.
Not: Taburcu olmadan katererbakimini ilgili hemsgireden 6grenmeniz uygun olur.

Gerekli malzemeler:
- Batikon

-%70’lik alkol

-Flaster

-1 adetsterileldiven

-1 adet pansuman sabitleyici (seffaf 6rtli, su gecirmez)

-2-3 adet steril gazli bez (spang)
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1. ONCE ELLERINIZI YIKAYINIZ !
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Once eller glizelce yikanir. Gerekli malzemeleri hazirlayiniz Eski pansuman gikarilipyatilir.
Ellere steril eldiven giyilir. Katater ¢ikis yerini; ciddi kizariklk, akinti, agri ve hassasiyet gibi
enfeksiyon belirtileri acgisindan inceleyeniz. Bu bdlgeye kesinlikle elle dokunmayiniz.
Enfeksiyon belirtilerinden herhangi biri varsa doktor ya da hemsirenize bildiriniz.

Steril malzemeleri agarken icindeki malzemeye dokunmamaya dikkatiediniz. Steril gazli bez
paketini aciniz. Actiginiz gaz beze batikon sisesini degdirmeden,_dokiniz.Seffaf ortlndn

ciltten kaldirilmasini kolaylastirmak i¢in kenarlarini alkelle hafifce islatiniz.

6 Ucunda pamuk olan 2.3 qubuk
alarak batikonia emdinn2

L
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Batikonlu gazli bezle'katetercikis yerinden bagslayarak icten digsa dogru dairesel hareketle bir
kerede silip atiniz/Ayniislemi 3 kez diger spanglarla tekrarlayiniz. Kateteri de ¢ikis yerinden
disa dogru batikonlt'gazl bez arasina alarak 1 kez siliniz. Bu sirada kateteri ¢ekistirmemeye

dikkat ediniz.,Silinen batikonlu alanlarin kurumasi igin 1-2 dakika bekleyiniz.
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7. Baukonlu gubukia basglangig
noktasindan  basiayarak  dairesel
hareketlerle igten disa dogru surup
qubugu atniz Bu iglemi en az iki kez
yapimniz
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Kataterin ¢ikis bolgesine gazli bez koyunuz ve seffaf ortlyl yapistiriniz. Kateteri sa%

kismini da flasterle seffaf 6rtl Gzerine dogru sabitleyiniz.
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Gaz beam dugmemes: in  kenar-

larindan her ki sexilde gordidugu gibr
tesod etmeniz gerekir

! ,
Kateter uclari eger heparinle r@mi varsa yikama yapildiktan sonra batikonlu gazli

bezle silinip, her iki ug ay& ezle kapatiniz

Kataterin ttkanma icin.yikama islemi (kateterin heparinlenmesi):

Kateterin tikan 1.0nlemek amaciyla yapilir haftada iki kez yapilmalidir. Eger kateterden
kan ali a@davisi uygulandiysa hemen sonrasinda heparinleme islemi

yap. I.

-Steril Eldiven, - 10 cc lik enjektor, - Heparin, - Serum fizyolojik

Eller glizelce yikanir. Ellere eldiven giyilir.
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3 Heparnn flakonunun kapagin
actiktan sonra alkollu gaz bezi ile
siliniz
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Kataterin kapagi acilir. Enjektdr geri ¢ekilerek kataterin icindeki heparin bir miktar kan
gelinceye kadar geri ¢ekilir. Sonra klemp kapatilir. 10 cc serum fizyolojik €ekilmis enjektor,
kataterin ucuna yerlestirilir, klemp acilir ve serum fizyolojigin hepsi kataterin igine verilir.
Sonra klemp kapatilir. 10 cc serum fizyolojik +1 dizyem heparin ¢ekilmigenjektor, kataterin
icine yerlestirilir. Klemp agilir ve serum fizyolojikli heparinin hepsi kataterin igine verilir. Klemp
kapatilir. Sonra kataterin kapagi kapatilarak ayni islem digerkatater ucuna da yapilir. Tim

bu islemler yapilmadan énce el dezenfeksiyonu icin Manusprey kullaniimalidir.

islem sonrasinda kullandiginiz malzemeleri ayri bintorbaya koyunuz. Ozellikle kirli pansuman

materyalini ve enjektorleri ev halkina ve ¢evreyeizarar vermeyecek sekilde imha ediniz.

DIKKAT

Eger kan geri ¢ekildiginde gelissyoksa 1cc SF vererek agilmasini saglayip tekrar kan geri
cekmeyi deneyiniz. Higbinsekilde kan gelis-gidisi yoksa zorlamayiniz, bizi arayiniz.

islem yaparken kapak a¢ildiktan ‘sonra kateter ucuna ve enjektor uclarina kesinlikle

degmeyiniz, degdirmeyiniz:

Kapak kirlendiyse hemen yenisi ile degistiriniz. Kirlenmese bile kapaklari haftada 1 kez

degistirmelisiniz.

Kullandiginiz heparin ve serum fizyolojik torbasini igslem sonrasinda atiniz; kesinlikle tekrar

kullanmayiniz.

13



DOKTORUNUZU NE ZAMAN ARAYACAKSINIZ?

¢ Alojenik hastalar icin 37,8°C ates, otolog hastalar icin 38,0°C ates (kendinizi ¢ok iyi
hissetseniz bile),

o Kan igerikli kusma (acik kirmizi ya da kahve renginde kusma)

e llaglarini icemeyecek ya da yemek yiyemeyecek kadar kusma oluyorsa, sikliginda ya
da miktarinda artis mevcutsa

¢ Kanli gaita ya da siyah, koyu renkte gaita

e Nefes darligi,

e Kuru 6ksurik ve yesil veya sari balgamli 6ksuruk,

o Terleme veya titreme,

o Nezle-Grip belirtileri olursa

o Bogaz agrisi, bogaz kasintisi veya yutarkan agri,

e Bas agrisi, veya Ust gcene kemiklerinde hassaslik,

e drar cikartirken zorluk, aci veya yanma, sirekligikisiklik veya siirekli idrar gikarma,
idrarinizda kan veya kan pihtisi (enfeksiyon ve/veyia hemorajik sistit belirtisi)

e Bulanik ve koétu kokulu idrar,

o Kateterde gatlaklik, kateter ¢ikis yerinde kizariklik, hassasiyet, ,kateterde
tikaniklik,kateterin yerinden ¢ikmasiy

¢ Dilinizde veya agzinizda lezyonlar (yata) Veya beyaz lekeler,

¢ Ciltte degisiklik. (6rnegin; kizariklikpkasinti, dokintl, yanma, karincalanma duygusu,
kabarikhk veya agri, dokuntusu)

e Ishal, midede agriya dagaz,

o Gorme bozuklugu varsa;

o Vajinal rahatsizlikmkasinti veya olagan disi akinti,

Sucicedi, herpes; bogaz enfeksiyonu ve mononikleoz’a gibi bulasici hastaliklarla
temasinizi@ldugunda doktorunuzu arayiniz.
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