
مروری بر روش کار در اتاق عمل
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رئوس مطالب
(وجدان جراحی،چک لیست جراحی ایمن)مقدمه

 در اتاق عملمنابع میکروارگانیسم

 عملدر اتاق الگوهای رفت و آمد

 (لباس، کفش، ماسک، کلاه )لباس مناسب اتاق عمل . . .

بهداشت دست ها در جراحی

 و درآوردن گان و دستکش آلودهپوشیدن گان و دستکش

اصول تکنیک استریل

 پوزیشن دهی، پرپ، درپ، )وظایف فرد سیار و اسکراب
(شمارش
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Surgical Conscience
 جراحیعملکرد موارد ضروری در:

(اسیوننیازمند وجدان جراحی و بکارگیری اصول استریلیز)مراقبت بهینه 1)

وجدان2)

نظم3)

تکنیک4)

 ای استریل تکنیک هاست، و اساس انجام تکنیک های استریل وجدان جراحی یایه
.پایه جراحی مدرن است

 (مفهوم وجدان جراحی)قانون طلایی جراحی

 اط استمهارت برقراری ارتبتوسعه وجدان جراحی بسیار مهم در جنبه.

 ه استدر پذیرش اشتباعامل بازدارنده ترس از متهم شدن اولین.
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جوابگویی

بیمار■

کارفرما■

موسسه آموزش دهنده■

حرفه یا شغل■

خود فرد و سایر اعضای تیم■
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منابع انسانی آلودگی اتاق عمل

ه همراه ابزار آلودهتیم جراحی ب: شایع ترین منابع انتقال در اتاق عمل

تکنیک های کنترل عفونت■

مام روزانه و استفاده روزانه از لباس تمیز، ح( استافیلوکوک اورئوس)پوست1)

. . . شستشوی دستها و 

استفاده از کلاه( منبع اصلی استافیلوکوک)مو2)

ماسک در هر بیمارو تعویض( استرپتوکوک و استافیلوکوک اورئوس)حلق و بینی 3)

عدم اجازه ورود به افراد با عفونت های تنفسی
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الگوهای رفت و آمد
غیر محدود

منطقه انتقالی

بدون محدودیت رفت و آمد اما پایش از طریق یک جایگاه مرکزی

نیمه محدود
 (لباس مخصوص، پوشاندن سر با کلاه، کفش)افراد محدود و با پوشش خاص

 مانند ریکاوری، انبار و  . . .

منطقه محدود

 ماسکلباس مخصوص، کلاه، کفش و

 مانند سینک اسکراب، انبار وسایل استریل و. . .

فیلد استریل
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پوشش مناسب در اتاق عمل

لباس اتاق عمل■

کلاه■

روکفشی■

(پاندمی کرونا)ماسک ■

■PPE(پیشبند، عینک، دستکش)

(%7.4باکتریایی تشخیص، انتقال بدون % 82جراحی، موارد پارگی دستکش در طی % 36)جراحیدستکش ■

(تمایز افراد استریل)گان جراحی■
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ماسک

استفاده همیشگی و تعویض برای هر بیمار

 (منسوخ بودن ماسک پارچه ای)هم عدم استفاده از دو ماسک بر روی

ذاشتن در  عدم بستن ماسک به صورت ضربدری و آویزان کردن ماسک از گردن و گ

جیب
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آمادگی اعضای تیم استریل

شستشوی جراحی دست ها■

پوشیدن گان■

پوشیدن دستکش■
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Surgical Scrub

تعریف و هدف از اسکراب دست ها

برسکردن با اسکراب 1)

آببدون اسکراب 2)

(لکل و بتادین، کلروهگزیدین، ا)محلول های مورد استفاده...
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آمادگی قبل شروع اسکراب دست ها

خروج جواهرات■

بررسی ناخن ها■

پوشیدن کلاه■

زدن ماسک■

■PPE(فشپیشبند، عینک یا شیلد صورت، پاپوش یا ک)
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Surgical Scrub
 کردن با برساسکراب

عملکرد مکانیکی وشیمیایی

روش ضربه ای و روش زمانی با الگوی آناتومیکی

5-2 موثر استمناسب دقیقه اسکراب مناسب با یک محلول ،

 آباسکراب بدون

عملکرد شیمیایی

 لازمتوجه به دستورالعمل شرکت سازنده محلول اسکراب در مورد زمان

وری استقبل از استفاده روش بدون آب انجام شستشوی معمولی دست ها ضر.

معصومه نوروزی هیئت علمی گروه اتاق عمل دانشگاه علوم پزشکی اراک



معصومه نوروزی هیئت علمی گروه اتاق عمل دانشگاه علوم پزشکی اراک



معصومه نوروزی هیئت علمی گروه اتاق عمل دانشگاه علوم پزشکی اراک



Inspect hands and arms
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inspect nails and cuticles
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open brush package
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apply water
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clean under each nail
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apply antiseptic

معصومه نوروزی هیئت علمی گروه اتاق عمل دانشگاه علوم پزشکی اراک



scrub nails
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scrub all planes of all fingers
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scrub hands and arms
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rinse thoroughly
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Drying the hands and arms
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خشک کردن دست ها و بازوها در روش با آب

باز کردن بسته در سطحی غیر از میز اصلی جراحی

خشک کردن دست ها بدون حرکات عقب و جلو حوله
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شتکنیک های پوشیدن گان و دستک

(open gloving technique)روش باز■

دارددر اقداماتی که نیاز به گان ندارد اندیکاسیون

(gloving technique closed)روش بسته ■

سط روش انتخابی برای برپایی فیلد استریل تو

اسکرابفرد 

زندنبه بسته بندی دست ( یا دستکش)هنگام برداشتن گان 

(Assisted open gloving)دستکش به سایر اعضا پوشاندن ■
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Pick up gown after drying hands and arms
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lift gown while keeping body away from Mayo stand
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identify collar and orient gown
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release lower portion and identify arm openings
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enter sleeves
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flex arms to hold gown in place
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Keep hands in cuffs remove glove from wrapper
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position first glove palm to palm, thumb to thumb
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pull on and adjust glove
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بستن بندهای گان

 و ( لندتربند ب)گرفتن بند سمت راست گره در دست راست

رد سرکولارتحویل بند بلند به یکی از اعضای استریل یا ف

بند کوتاه تر در دست چپ

ه گانچرخش به چپ شما جهت پوشاندن پشت توسط لب

فرد سرکولار نباید در جلوی گان قرار گیرد.
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Disengage the tag and hand it to the circulator
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circulator moves behind the surgical technologist
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surgical technologist rotates shoulders to receive the tie with the left hand
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پوشاندن گان 
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پوشاندن دستکش 
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هدرآوردن یا تعویض گان و دستکش آلود
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(ابتدا گان و سپس دستکش)گان و دستکش هر دو آلوده ■

(  خروج دستکس توسط سرکولار)فقط دستکش آلوده ■

(ابتدا گان و سپس دستکش)پایان جراحی■



آسپتیک        استریل

ر مراقبت از بیمار درجه و مزان فرآیند پردازش بستگی به اهمیت وسیله بکار رفته د
.دارد

سطوح اسپالدینگ و اهمیت آن

استریل: بحرانی1)

رآیندهاضدعفونی با نیاز به استریل در پایان ف: نیمه بحرانی2)

ان فرآیندهابدون نیاز به استریل در پایضدعفونی : غیر بحرانی3)
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اصول تکنیک استریل
اقلام استریل، فقط در فیلد استریل استفاده می شوند.

 (؟؟؟؟؟)پوشیدهو دستکش یا گان پرسنل استریل

قرار بگیرندمیزهای استریل فقط زمانی استریل محسوب می شوند که در سطح تخت جراحی.

 افراد استریل فقط به نواحی و اقلام استریل دست می زنند و بالعکس  . . .

دلبه های تمام بسته بندی های اقلام استریل غیر استریل تلقی می شون.

 دید باشندداشت و نواحی استریل تحتفیلد استریل را باید تا حد امکان بسته نگه.

 (؟؟؟؟؟؟؟؟؟)استریلموقعیت پرسنل استریل و غیر

میکرو ارگانیسم ها باید در حداقل میزان ممکن نگه داشته شوند

 استریلوسیله استریل یا غیر
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وظایف متقابل و 
هماهنگ فرد سیار و 

اسکراب
آماده سازی اتاق،پوزیشن دهی، پرپ، درپ، شمارش



آماده سازی اتاق قبل از ورود بیمار

باز نمودن ابزار■



وظایف فرد اسکراب

، پوشیدن گان و دستکش، پوشاندن میز مایو، آماده کردن لگن)آماده سازی محیط استریل ■

اده چیدن میز ابزار، چیدن میز مایو، شمارش، کنترل و مدیریت لوازم تیز، جااندازی بیستوری، آم

(سازی نخ ها، فراهم سازی داروها،نگهداری سرنگ ها

(درپ بیمار)موارد مربوط به اسکراب جراح و دستیار ■

(استفاده از گاز، قلم کوتر، شان ها و محیط استریل)شروع پروسه عمل ■

نگهداری از نخ و گره زدن، نگهداری نمونه ها، شستشوی ناحیه )مراقبت های حین عمل ■

(جراحی، بستن زخم، پانسمان



وظایف فرد سرکولار

بعد ار اسکراب کردن فرد اسکراب■

بعد به اتاق به همراه بیمار، حین القای بیهوشی،ورود )بعد از ورود بیمار■
(از بیهوشی بیمار، بعد از اسکراب جراح و دستیار

(قبل از برش)شروع عمل ■

ونه مدیریت گازها، پایش میزان خونریزی، دریافت و کنترل نم)حین جراحی ■
(ها، پرونده نویسی

حین بستن زخم■

انتقال بیمار از اتاق عمل، گزارش شفاهی به ) بعد از اتمام جراحی ■
(ریکاوری



اصول پرپ بیمار

. . . هدف از پرپ پوست ■

زمان انجام■

وظایف پرستار■



پرپ اولیه پوست بیمار

برداشت مو

کلیپر

تیغ تراش

چربی زدایی پوست



 ای یا تک مرحله ایمرحله پرپ دو



پرپ نواحی آلوده

ناف■

استوما■

سایر نقاط آلوده■

مواد خارجی■

زخم های ترومایی■



محلول های ضدعفونی

کلروهگزیدین گلوکونات■

ید و یدوفور■

الکل■

تریکلوزان■



اصول درپ
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شمارش



دلایل شمارش

.باقی ماندن هر چیزی در محل جراحی هیچ توجیهی نخواهد داشت■



ترتیب شمارش

شمارش اولیه بعد از چیدن میز■

شمارش اولیه قبل از شروع جراحی■

شمارش قبل از بستن حفره اول■

(مرحله دوم)شمارش نهایی ■



اقدامات در شمارش غلط



شمارش گازها، اقلام تیز، ابزار

شمارش■

نقش اسکراب■

نقش سرکولار■



استفاده صحیح از ابزار

.از هر وسیله فقط برای هدفی که ساخته شده استفاده گردد■
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