
 منع اصابات الموقع الجراحية 

 الفصل الخامس عشر
 جروح العمليات الجراحية  عدوىمنع 

 ر وباتريشيو نيرسيليسبولابرين
 

 النقاط الرئيسية:
 المشاكؿ الرئيسية التي تواجو العامميف في مجاؿ العناية ىي احدجروح العمميات الجراحية  عدوى

 .الطبية
  جروح العمميات  عدوىىي الاكثر تأثيرا في تقميؿ عممى واضح دليؿ ليا الاجراءات التي

 .الجراحية
  أدى الى تخفيض الميكروبات بالرغـ مف تعقيـ الآلات، تقنية معقمة، ىواء نظيؼ، وقاية ضد ،

في والوفاة لممرض سبب ك سببا ميما الا أف عدوى الجروحالموقع الجراحي،  عدوى نسبة حدوث
 العالـ. جميع أنحاء

  المحيطة نفسيا والبيئةية الجراحعوامؿ الخطورة تتضمف المريض، العممية. 
 

 المقدمة:
المرافقة لمرعاية الصحية )أج  عدوى)أس أس آي( احدى اىـ الجروح العمميات الجراحية  عدوى

% مف 25)أس أس آي( يبمغ حتى جروح العمميات الجراحية  عدوىأي آي( في العديد مف البمداف، 
جروح العمميات  عدوى% مف 60% الى  40المرافقة لمرعاية الصحية )أج أي آي أس(. بحدود  عدوىال

)أس أس آي( قد تطيؿ الاقامة جروح العمميات الجراحية  عدوى)أس أس آي( بالامكاف منعيا. الجراحية 
، تزيد تكاليؼ المختبر ومضادات الجراثيـ، وتحتاج تدخلات عناية صح30-6في المستشفى مف  ية يوـ

 اضافية.
بالرغـ مف فيـ اجراءات السيطرة ومنع العدوى )آي بي سي( وتعقيـ الآلات، تقنية معقمة، اليواء 

الموقع اجراحية )أس أس آي( النسبة بقيت  عدوىالنظيؼ، ومضادات جراثيـ وقائية قد خفضت حوادث 
آي بي سي( الجيدة، بشكؿ غير مقبوؿ عالية. ىذا بسبب خروقات في ممارسات السيطرة ومنع العدوى )

)أس أس آي( جروح العمميات الجراحية  عدوىعوامؿ خطر المضيؼ، و/ أو تعقيد الاجراء. تطوير 
 متعدد العوامؿ، عموما مف المستحيؿ معرفة السبب المضبوط.

 عوامل خطر:
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 عدوى، وبيئة غرفة التشغيؿ ارتبطت بزيادة خطورة الجراحية عوامؿ خطر المريض، انواع الاجراءات 
 .11-2 3، 15-1، 15)أس أس آي(. عوامؿ الخطورة ىذه ممخصة بالجداوؿ جروح العمميات الجراحية 

 :مراقبة ورصد
مع التعميقات الملائمة لمجراحيف قد تبيف بأنيا تقمؿ خطر جروح العمميات الجراحية  عدوى مراقبة ورصد

تكتشؼ بعد اف يترؾ جروح العمميات الجراحية  عدوى. العديد مف جروح العمميات الجراحية عدوى
بعد الخروج مف المستشفى ميمة )خاصة في الحالات  مراقبة ورصدالمريض في المستشفى. لذا، 

اليومية(. عمى أية حاؿ، ىذا النشاط ىو مصدر مكثؼ، بحاجة الى فحص مباشر لممريض، مراجعة 
 التمفوف. السجلات الطبية، او استطلاعات المريض بواسطة البريد/

يجب اف يتضمف استعماؿ تعاريؼ قياسية ومطابقة الخطورة. تردد المعيار المستعمؿ  مراقبة ورصدنظاـ ال
ىو تصريؼ قيحي مف الشؽ )الجرح( او مف موقع التصريؼ مع جروح العمميات الجراحية  عدوىلمعرفة 

ؿ سنة مف اجراء زرع يوـ مف عممية او خلا 30زرع سالب او موجب. اية عدوى )اصابة( تحدث خلاؿ 
. تعاريؼ مف مراكز الولايات المتحدة لمسيطرة ومنع العدوى جروح العمميات الجراحية عدوىتصنؼ بأنيا 

 .3ىي غالبا ما تستعمؿ
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 )أس أس آي( الجراحية عوامؿ خطورة المريض في اصابة المواقع  1،51جدول 
 الملاحظات عامل الخطورة

. عمى أية حاؿ، ىذا مف الصعب اثباتو.بعض الدراسات لسوء التغذية تتوقع الجراحية نظرياً، سوء التغذية يزيد خطورة اصابة المواقع  الحالة الغذائية
 غير مثبتة.جروح العمميات الجراحية . فوائد التغذية الوريدية قبؿ العممية بتقميؿ مخاطر الجراحية  جروح العمميات وفاة وليس اصابة 

ممغـ/ دي اؿ( في فترة قبؿ العممية وخطورة اصابة الموقع الجراحي. السيطرة  200<ىناؾ علاقة ىامة بيف زيادة مستويات الكموكوز ) السكري
 تركيز ثابت لمكموكوز بالمصؿ ضرورية.الجيدة عمى الكموكوز و 

.، عمى أية حاؿ، ىذ الجراحية  جروح العمميات النيكوتيف يؤخر شفاء الجرح. دراسات رافقت بيف تدخيف السكائر وزيادة اصابة  التدخيف
 الموضوع ىو موضع جدؿ

 خاصة بعد جراحة زرع الكسور والقمب.، الجراحية  جروح العمميات ( ارتبطت باصابة 40 <السمنة )دليؿ كتمة الجسـ  السمنة
 في كؿ انواع الجراحة. الجراحية الاصابة النشطة، خاصة لمجمد والقناة التنفسية، تزيد خطورة اصابة المواقع  اصابة المعايشة البعيدة

الاسػػػػػػػػػػػػػػػػتعمار بالاحيػػػػػػػػػػػػػػػػاء 
 الدقيقة

. بعض الدراسات تدعـ اعطاء الجراحية  جروح العمميات  عدوىوجود ستافيموكوكس اوريس في الانؼ ىو عامؿ خطورة في 
 ميوبيروسيف بالانؼ قبؿ العممية. عمى أية حاؿ، استعمالو يحتاج تقييـ اكثر،وىناؾ قمؽ حوؿ مقاومة ميوبيروسيف.

، مف المحتمؿ بسبب انو يؤشر الجراحية  جروح العمميات زيادة فترة البقاء بالمستشفى قبؿ العممية لو علاقة بزيادة خطورة اصابة  فترة البقاء قبؿ العممية
 لوجود مرض شديد.

 متعمؽ بالنقؿ حوؿ العممية. عمى أية حاؿ، تحميؿ البيانات صعب بسبب مشاكؿ منيجيةجروح العمميات الجراحية إصابة  النقؿ حوؿ العممية
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 عوامؿ خطورة العممية لإصابة الموقع الجراحي ،551جدول 
 الملاحظات عامل الخطورة

 -اسػػػتعماؿ منطقػػػة العمميػػػة 
 الحماـ المطير

 عػدوىحماـ أو دوش قبؿ العممية يقمػؿ أعػداد الاسػتعمار الجرثػومي لمجمػد. عمػى أيػة حػاؿ، ىػو بالتأكيػد اظيػر بأنػو لػـ يقمػؿ مػف نسػب 
 .الجراحية  جروح العمميات 

المطيرات تقمؿ مف استعمار الاحياء الدقيقة لمجمد، تحضير الجمد قبؿ العممية بمحموؿ مطير يوصى بو في كؿ العمميات. أيػدوفورز،  –اسػػػتعمار منطقػػػة العمميػػػة 
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الكحػػولات، وكمورىيكسػػيديف ىػػي الاكثػػر اسػػتعمالا. البيانػػات الحاليػػة تقتػػرح بػػأف كمورىيكسػػيديف ىػػو احسػػف مػػف المنتجػػات الاخػػرى بمنػػع  تطيير الجمد
 ، نحف بحاجة الى دراسات اكثر.راحية  الججروح العمميات  عدوى

 استعمار الفريؽ الجراحي
 تنظيؼ )حؾ( جراحي

اليػػػػػدؼ مػػػػػف تنظيػػػػػؼ )حػػػػػؾ( / فػػػػػرؾ ىػػػػػو لتقميػػػػػؿ اسػػػػػتعمار ايػػػػػدي الفريػػػػػؽ الجراحػػػػػي. عػػػػػدة مطيػػػػػرات قػػػػػد اسػػػػػتعممت،مثاؿ، الكحػػػػػوؿ، 
كزايمينػػوؿ وترايكموسػػاف. الكحػػوؿ الازوبروبيػػؿ يعتبػػر المقيػػاس الػػذىبي  -ميتػػا -كمورىيكسػػيديف، ايػػوديف )اليػػود(/ ايودوفػػورس، بػػاراكمورو

تعمؿ لمفعولو الدائـ، الاضافر الاصطناعية تزيد مف استعمار البكترياوالفطريات لميػد بػالرغـ مػف بسبب تأثيره السريع،كمورىيكسيديف اس
 .الجراحية  جروح العمميات  عدوىتنظيؼ اليد الكافي. لا توجد محاولات سريرية قيمت تأثير تنظيؼ اليد عمى 

مػف اسػتعماؿ مركبػات مزيمػة لمشػعر او جػروح العمميػات الجراحيػة  عػدوىمػف  حلاقة قبؿ العممية لمنطقة الجراحػة مرتبطػة بخطػر كبيػر حلاقة قبؿ العممية
عػدـ ازالػػة الشػعر. قػػص شػعر بشػػكؿ مباشػر قبػػؿ العمميػة يقمػػؿ الخطػورة. عمػػى أيػة حػػاؿ، الخطػورة مػػف الحلاقػة او التقػػاط الشػعر تػػزداد 

ض الاوقػات تسػبب فػرط بالحساسػية. بعػػض عنػدما تنجػز الميمػة قبػؿ العمميػة. اسػتعماؿ مػزيلات الشػعر افضػؿ، عمػى ايػة حػاؿ، فػي بعػ
وتقتػرح أف لا يػػزاؿ الشػعر اذا لػـ تكػف ىنػػاؾ جػروح العمميػات الجراحيػة  عػػدوىالدراسػات تبػيف بػأف ايػة ازالػػة شػعر مرتبطػة بزيػادة نسػب 

 ضرورة.
اصػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػابة او اسػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػتعماؿ 

 الموظفوف الجراحيوف
لئػػؾ المسػػتعمروف مػػف احيػػاء دقيقػػة مثػػؿ )سػػتافيموكوكس( ىػػـ نشػػيطة، او او  عػػدوىموظفػػوف لػػدييـ امػػراض جمديػػة، مثػػؿ داء الصػػدفية، 

 .الجراحية . منظمات الرعاية الصحية يجب اف تستثني الافراد مف النشاطات الجراحية  جروح العمميات  عدوىمرتبطوف بتفشي 
 

 

 الملاحظات عامل الخطورة
، وقػػت العمميػػة يجػػب اف تحػػافظ عمػػى اف يكػػوف اقػػؿ مػػا الجراحيػػة  جػػروح العمميػػات  عػػدوىالعمميػػات الطويمػػة مرتبطػػة بزيػػادة خطػػورة  فترة العممية
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 يمكف
تمػػػوث منطقػػػة العمميػػػة الوقايػػػة 

 بمضادات الاحياء الدقيقة
جػروح العمميػات الجراحيػة  عدوىوىو يوصى بو عندما تكوف جروح العمميات الجراحية  عدوىالوقاية بمقاومات الاحياء الدقيقة يقمؿ 

( موقوتػة 3تمثؿ كارثة )فاجعة( مثاؿ في حالات الكسػور او الحػالات عاليػة الخطػورة الاخػرى. جرعػة واحػدة عػادة كافيػة )حػد اعمػى 
دقيقػة  30باحتوائيا عمى تركيز الدواء في الانسجة في وقت شؽ الجرح. عادة تعطى مع التخدير او، في اية حاؿ، ليست اكثر مف 

ة يجب اف تكػوف أمينػة، رخيصػة، ولديػو طيػؼ يغطػي مموثػات داخػؿ العمميػة. الجيػؿ الاوؿ والثػاني مػف قبؿ شؽ الجمد. المادة الوقائي
سػاعات  3<سيفالوسبوريف غالبا ما يستعمؿ مثاؿ، سيفازوليف او سيفوروكسيـ. الجرعة الثانيػة توصػى بيػا اذا كانػت العمميػة تسػتمر 

 او تتضمف فقداف دـ سريع.
مػػػػػػػػػواد غريبػػػػػػػػػة فػػػػػػػػػي الموقػػػػػػػػػع 

)خيػػػػػػػوط عمميػػػػػػػػات  الجراحػػػػػػػي
 ومصرؼ لافرازات الجرح(

الجسـ الغريب قد يروج للالتياب ويعمؿ كنقطة دخوؿ للاحيػاء الدقيقػة. مصػرفات لافػرازات الجػرح تسػتعمؿ لتفريػغ الودمػات او سػائؿ 
ر خػلاؿ لمشػؽ. مصػرفات افػرازات الجػرح يجػب أف تمػجػروح العمميػات الجراحيػة  عػدوىالمصؿ في فتػرة مػا بعػد العمميػة يزيػد خطػورة 

 شؽ منفصؿ بعيد مف جرح العممية ويزاؿ حالما امكف ذلؾ، استعمؿ امتصاص مغمؽ. مواد خطوط احادية ىي الاقؿ ازعاما.
انخفاض درجة الحرارة يسب انقباض )تضيؽ( الاوعية الدموية، يقمؿ مف تزويد الاوكسجيف الى فضاء الجرح وضعؼ وظيفة كريات  انخفاض درحة الحرارة

 .الدـ البيضاء
 عدوىخمؿ في التقنية المعقمة، مثؿ استعماؿ الحقف العمومية او تموث السوائؿ التي تعطى في الوريد او الاجيزة، لو ارتباطات ب الجراحية التقنية 

قمؿ . تقنية جراحية جيدة )توازف )استقرار( فعاؿ، معالجة لطيفة للانسجة، وازالة الانسجة الغير حيوية، يالجراحية  جروح العمميات 
لو علاقة قوية بخبرة فرؽ الجراحة. المؤسسات يجب اف تختار جراحيف ذوي خبرة  الجراحية مف الخطورة. خطورة اصابة المواقع 

 .الجراحية التقنية  مراقبة ورصدلمتداخلات المعقدة و 
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  الموقع الجراحي عدوىعوامؿ الخطورة البيئية ل ،551جدول 

 الملاحظات عامل الخطورة
تغييرات  20غرفة العمؿ يجب اف تكوف بضغط موجب نسبة الى المكانات المجاورة وتجيز بيواء مفمتر كافي لاعطاء عمى الاقؿ  غرفة العمؿتيوية 

في جراحة الزرع مؤسسة بشكؿ جيد. استعماؿ  الجراحية لميواء بالساعة. استعماؿ اليواء الفائؽ النظافة لمنع اصابة المواقع 
. احصاء المكروبات في ىواء غرفة العمميات ىو نسبي بشكؿ الجراحية جي لـ يظير تقميؿ في اصابة المواقع الاشعاع الفوؽ البنفس

 مباشر الى عدد الناس وحركتيـ، الحركة يجب اف يسيطر عمييا والعدد يبقى بالحد الادنى.
. ليس ىناؾ بيانات تدعـ استعماؿ الجراحية السطوح البيئية، مثاؿ، ارض، جدراف، مناضد ليس لو ارتباط باصابة المواقع  السطوح الغير متحركة

 المطيرات البيئية. الحصراف الرخيصة وضعت خارج مدخؿ المسرح واستعماؿ اغطية الاحذية غير ضروري.
التعقيـ الغير كافي )الناقص( 

 للآلات
روري لمتقنية المعقمة ويجب اف تنجز باستعماؿ طرؽ صحيحة. التعقيـ الغير كافي لو علاقة بزيادة نسب تعقيـ الالات ىو جزء ض

 وحالات التفشي. الجراحية اصابة المواقع 
التعقيـ بواسطة فلاش )وىج( يعمؿ فقط في حالة الطوارئ. ىناؾ قضايا بغياب تغميؼ وقائي، احتمالية تموث المواد المصنعة اثناء 

 دورة وسطاء )وقت، حرارة، ضغط( التعقيـ بفلاش لا يستعمؿ مطمقا لمزرع او الادوات المنتشرة. مراقبة ورصدوصعوبة في النقؿ، 
 –تموث مف الفريؽ الجراحي 

 والقفازات الجراحية الملابس 
الملابس والقفازات موانع ضرورية لتقميؿ تعرض جرح المريض الى الجمد، اغشية مخاطية، وشعر الفريؽ الجراحي. ىي كذلؾ 

 الجراحية تحمي الفريؽ مف التعرض لدـ المريض. الاقنعة تستطيع منع تموث المرضى مف المسببات المرضية التنفسية. القبعات 
ف الشعر وفروة الرأس. لباس القدـ يجب اف تستعمؿ وتحمي الفريؽ مف السقوط العرضؿ تخفض تموث فضاء الجراحة بالمكروبات م

لممواد الحادة ومواد مموثة اخرى. اغطية القدـ المفتوحة يجب اف لا تمبس اذا كاف ىناؾ خطر مف انسكاب دـ او سوائؿ جسـ اخرى 
 عالية الخطر، جزـ جراحية ضد الماء يجب اف تمبس.



 منع اصابات الموقع الجراحية 

انتقاؿ المكروبات مف أيدي الفريؽ الجراحي الى المرضى ومنع تموث أعضاء والفريؽ مف الدـ وسوائؿ الجسـ. قفازات معقمة تقمؿ 
 لبس زوجيف مف القفازات يعطي حماية اضافية.
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معتمدة عمى جراحة خاصة )مثاؿ،  الجراحية المواقع  عدوى مراقبة ورصدتوصي بعض البمداف 
ارة، تصميح فتؽ، عممية قيصرية، تبديؿ ورؾ(. ىذا الطريؽ يفترض بأف المرضى الذيف استئصاؿ المر 

 لدييـ عمميات مماثمة لدييـ نفس عوامؿ الخطر.
 يجب اف يحسب مستنداً عمى خطورة المرضى الخاص. الجراحية المواقع  عدوىنسب 

نفس خطورة مطابقة وتقييس الخطورة ضروري لأنو ليست كؿ العمميات او المرضى لدييـ 
فيما يتعمؽ بالخطر. الطريقة الاولى  الجراحية المواقع  عدوى. ىناؾ عدة طرؽ لتصنيؼ 15الاصابة

جروح  عدوىمموث )تـ تمويثو(، تـ تمويثو، او قذر، التنبأ الرئيسي ل-بواسطة نوع الجراحة: نظيؼ، نظيؼ
 بيذه الطريقة اعتبرت درجة داخمية مف تموث الجرح.العمميات الجراحية 

مف عدة جراحيف. ىذه جروح العمميات الجراحية  عدوىالطريؽ الاخر ىو لمقارنة جرح نظيؼ ل
في بعض الدراسات. عمى أية حاؿ، قد يكوف جروح العمميات الجراحية  عدوىالاستراتيجية تبينت تخفيض 

 غير مرغوب وغير عادؿ اذا كانت البيانات لـ تعدؿ لعوامؿ خطورة المريض.
الآف الشبكة الوطنية لاماف  -عدوى المستشفيات الوطنية مراقبة ورصدبؽ )أف أف آي أس السا

الرعاية الصحية( النظاـ في الولايات المتحدة طورت طريقة تصنيؼ الجراحة، فترة عممية، وأي أس أي 
. الجراحية  جروح العمميات  عدوى)الجمعية الامريكية لاطباء التخدير( يحسب بأنو نظاـ مطابقة خطورة 

 .الجراحية  جروح العمميات  عدوىالطريقة بينت بأف درجة التموث ىي ليست فقط تنبأ بىذه 
ايضا قد تستعمؿ. نسبة تقييس  الجراحية المواقع  عدوىنسب تقييس الاصابة )أس آي آر( ل

ىي نتيجة مخطط تردي سوقي الذي يعتبر كؿ بيانات مستوى الطريقة جروح العمميات الجراحية  عدوى
افضؿ تعديؿ خطورة مف تمؾ التي تقدـ بواسطة شبكة اماف الرعاية الصحية الوطني كدليؿ لغرض تزويد 

 .11،16-2خطر
 التوجيهات الاساسية للمنع:

 ما قبل الجراحة )ما قبل العملية(:
 قبؿ العمميات الانتخابية عدوىميز وعالج كؿ ال 
 .ابؽ سيطرة جيدة لمسكري 
  الحد الادنى.ابؽ الاقامة بالمستشفى قبؿ العممية الى 
  لا تزيؿ الشعر قبؿ العممية ما لـ يكوف الشعر في او حوؿ منطقة الشؽ سيتدخؿ في العممية اذا

 اعتبر ضروري، ازؿ الشعر فورا قبؿ العممية بطريقة غير توسعية مثاؿ، مقص.
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 .استعمؿ مطير لتحضير الجمد 
  ملائـ. اي تنظيؼ  دقائؽ باستعماؿ مطير 4-2استعمؿ تنظيؼ جراحي ما قبؿ العممية لمدة

جراحي يمكف اف يؤدي باستعماؿ منتجات قميمة الماء )مثاؿ، تدليؾ يدوي، اساسو الكحوؿ( في 
غياب ايدي قذرة بوضوح. لا تستعمؿ فرشاة. ازؿ بقايا تحت الاظافر باستعماؿ منظفة الاظافر 

 قبؿ اوؿ اجراء في الصباح.
  اشخاص الجراحية نتقالية مف النشاطات ا عدوىاستثف الموظفيف الذيف لدييـ علامات واعراض .

 لدييـ جروح مصروفة )تخرج افرازات( في الجمد يجب اف يستثنوف حتى تشفى الاصابة بالكامؿ.
 .اعطي مضادات حيوية وقائية طبقاً لمسياسة المحمية 
 .قرر مستوى التجربة المطموبة لمجراحيف في العمميات المعقدة 

 حول العملية )اثناء العملية(:
 تعمؿ قائمة تدقيؽ جراحية.اس 
 .حدد مدة الاجراء )العممية( قدر المستطاع 
  بطرؽ مصدقة. لا تستعمؿ تعقيـ الفلاش بشكؿ روتيني. الجراحية عقـ  الادوات 
  البس كفوؼ معقمة. البس القفازات بعد لبس صدرية معقمة. استعمؿ صداري وثياب جراحية

 عة او قمنسوة لتغطية الشعر بالكامؿ.طاردة لمماء. البس قناع جراحي وغطاء راس وقب
  ابؽ تيوية ضغط موجب في غرفة العمميات مع الاتصاؿ في الممرات والمناطؽ المجاورة

 الاخرى. عشريف تغيير لميواء بالساعة يوصى بو. رشح كؿ اليواء، الجديد والمعاد توزيعو.
  ة، الموظفوف والمريض.أبقي ابواب غرفة العمميات مغمقة ما عدا التي تحتاجيا لمرور الاجيز 
 .حدد المدخؿ الى غرفة العمميات للاشخاص الضرورييف فقط وحدد حركتيـ قدر المستطاع 
  التزـ بمبادئ الطيارة عند عمؿ تداخلات واجراءات منتشرة في غرفة العمميات، مثاؿ، عند وضع

او اعطاء ادوية قسطرات التخدير في المركز الوريدي، الشوكي، خارج الاـ القاسية او عند توزيع 
 وريدية )داخؿ الوريد(.

  ،عامؿ الانسجة بمطؼ، حافظ عمى توازف فعاؿ، قمؿ مف الانسجة الميتة والاجساـ الغريبة )مثاؿ
 خيوط، انسجة متفحمة، بقايا انسجة ميتة( وأزؿ الفراغ الميت في منطقة الجراحة.
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 لة المريض، بعدىا استعمؿ المصرفات )لتصريؼ السوائؿ( فقط اذا كاف ضروريا بسبب حا
استعمؿ مصرفات الامتصاص المغمقة. ضع المصرؼ خلاؿ شؽ منفصؿ بعيد مف شؽ العممية. 

 ازلو باسرع ما يمكف.
  درجة مئوية اثناء العممية )حرارة سوية(. 37و 36.5احفظ درجة حرارة جسـ المريض بيف 
  سوي(.ممغـ/دي أؿ. اثناء العممية )كموكوز 200>ابؽ مستوى الكموكوز الى 
 .تجنب استعماؿ اضافر اصطناعية بيف الفريؽ الجراحي 
  اعتبر فحص وازالة الاستعمار لمحامميف لستافيموكوكس اوريس في مرضى عالي الخطورة اذا

عالية وليست مسيطرة باجراءات منع  الميكروبات ليذا جروح العمميات الجراحية نسب اصابة 
 الاصابة الروتينية.

  اغلاؽ غرؼ العمميات بعد عمميات مموثة او قذرة.لا تعمؿ تنظيؼ خاص او 
 لا تستعمؿ اغطية احذية وحصراف رخيصة في مداخؿ جناح غرفة العمميات 

 ما بعد العملية:
 .لا تمس الجرح ما لـ يكف ضروري 
 .راجع يوميا ضرورة الاستمرار باستعماؿ المصرفات واخرجيا عندما لـ تعد ضرورية 
  باستعماؿ تعاريؼ قياسية جروح العمميات الجراحية  عدوىمستمر ل مراقبة ورصدحافظ عمى نظاـ

بعد الخروج لجراحة متنقمة أو مرضى اقامة قصيرة  مراقبة ورصدوتصنيفات خطرة. اعمؿ 
 بالمستشفى.

 
 قضايا مصادر منخفضة:

نموذجيا أعمى في الدوؿ النامية مف تمؾ التي في الاقطار عالية جروح العمميات الجراحية  عدوى
 تتضمف:جروح العمميات الجراحية  عدوى. الاحتياجات القميمة لمنع 17لمصادرا

 .لا تزيؿ الشعر قبؿ العممية ما لـ يكوف الشعر عمى او حوؿ موقع الشؽ سيتدخؿ في العممية 
 .اعمؿ سيطرة  عمى الكموكوز في جراحة القمب والاوعية الدموية 
  العممية.استعمؿ عامؿ مطير لتحضير الجمد فوراً قبؿ 
 .أعمؿ تنظيؼ جراحي قبؿ العممية باستعماؿ منتج مطير 
 .استعمؿ مادة وقائية مضادة لمجراثيـ عندما يشار الييا طبقاً لممعايير المعتمدة 
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  بالطرؽ المعتمدة. الجراحية عقـ كؿ الادوات 
 .التزـ بمبادئ الطيارة عندما تعمؿ تداخلات أو أاجراءات منتشرة في غرفة العمميات 
 باستعماؿ تعاريؼ وتصنيؼ جروح العمميات الجراحية  عدوىمستمر ل مراقبة ورصدؾ نظاـ أمم

 خطورة.
 الخلاصة:

، تحضير الجمد، وتوقيت وطريقة غمؽ الجرح تؤثر عمى الجراحية البحث أظيَر بأف التقنيات 
 حة.حادثة الاصابة اللاحقة. المضاد الحيوي كذلؾ لو تأثير ايجابي بعد بعض الأنوع مف الجرا

 المصادر:
الرعاية الصحية في مستشفيات الولايات المتحدة  عدوىسكوت آر دي. التكاليؼ الطبية المباشرة ل -1

. اج تي تي بي: // 2009وفوائد منعيا. مراكز السيطرة ومنع العدوى. دي أج كيو بي، آذار 
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بتيت دي، دوسيؿ جي. عوامؿ الخطورة المعدية المتعمقة بغرؼ العمميات. السيطرة  عمى  عدوى  -5
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 .6-18(: 1) 362، 2010الطبية 
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لز سي أـ، كرو  -بود أؿ جي، كمويتمانز جَي أي، ويرثيـ أج أؼ، بوكارس دي، فاندينبروؾ -7
في حاممي ستافيوكوكس اوريس جروح العمميات الجراحية  عدوىروسينداؿ آر، واخروف. منع 

 .17-9(: 1) 362، 2010بالانؼ. مجمة انكمترا الجديدة الطبية 
كناديف أس، بانز في، موىميماف كي، كانديناس دي. تأثير سموؾ حوؿ  -بيمدي جي، بيش -8

(: 2) 198، 2009. المجمة الامريكية لمجراحة الجراحية  جروح العمميات  عدوىالعممية عمى 
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 .13-206: 20، 1992لمسيطرة عمى العدوى مراجعة وتعميؽ قصير. المجمة الامريكية 
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