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Birim Dis Hekimligi Dis Hekimligi Uygulama ve Arastirma Merkezi
Gorev Adi Merkezi Sterilizasyon Unitesi Sorumlu Hemsiresi Gorev Yetki ve
Sorumluluklar1
Amir ve Ust Dekan, Bashekim, Bashekim Yardimecisi, Hastane Miidiirii
Amirler
Birim Sorumlusu Enfeksiyon Kontrol Komitesi
Gorev Devri Yoklugunda yerine, yonetimin uygun goérdiigli personel vekalet eder.
GoOrev Amact Kurumun belirledigi politika, hedef, kural ve diizenlemeler dogrultusunda

merkezi sterilizasyon iinitesinin sorunsuz isletilmesinden sorumludur.

Almas1 Gereken Kurumsal Oryantasyon, Hastane Otomasyon Sistemi Egitimi, Kalite Y6netim
Egitimler: Programi Kullanim Egitimi, B6liim Oryantasyonu, Akreditasyon Egitimleri,
Enfeksiyon Kontrol Onlemleri Egitimi, Hizmet Kalite Standartlar1 Egitimleri.
Calisma Saatleri: 08.00-17.00 (Gerektiginde vardiyali ¢alisma sistemi uygulanabilir.)
Temel is ve Sorumluluklar

1 | Calismalar1igin gerekli kaynak, olanak, arag-gereglerin sayi, niteliklerini belirlemek ve plan
yapmak,

2 Enfeksiyon Kontrol Komitesi ile igbirligi yaparak, enfeksiyon kontrol dnlemlerinin
uygulanmasmi saglamak,

3 Birimler arasi sterilizasyon uygulamalarinda standart olusturulmasi konusunda ilgili
birimlerle isbirligi yapmak,

4 Merkezi sterilizasyon linitesi i¢in gerekli personel sayisii ve niteligini belirlemek
ve amirlerine bu konu hakkinda bilgi vermek,

5 Merkezi sterilizasyon {iinitesinde g¢alisan personelin calisma c¢izelgesi ve izinlerini
diizenlemek ve idarenin onayma sunmak,

6 Merkezi sterilizasyon tinitesinin hemsirelik hizmetleri, gereksinimleri ve sorunlarina
iliskin bilgi aligverisinde bulunmak,

[ Merkezi sterilizasyon iinitesinde ¢alisan personelin 6zliik isleri ile ilgili konularda
ilgili birime 6nerilerde bulunmak,
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8 Merkezi sterilizasyon tinitesinde ¢alisan personelin kiyafet, eldiven, dnliik, maske ve

g06zluk gibi koruyucu malzemelerinin temin edilmesini saglamak,

9 Merkezi sterilizasyon tiinitesinde calisan personelin egitim ihtiyacini belirleyerek
gerekli egitimleri vermek/verilmesini saglamak. Yeni baslayan personele uyum
egitimi yapilmasini saglamak,

10 Merkezi sterilizasyon Unitesine gelen kirli malzemelerin dekontaminasyon
isleminden gegirilmesini, paketlenerek sterilize edilmesini saglamak.

11 Malzemelerin hizmete hazir duruma getirilmesine iligkin islemlerde nitelikli, glivenli
yontem ve teknikleri kullanir/kullanilmasini saglamak,

12 Steril edilen malzemelerin son kullanma tarihlerinin mevcudiyetini saglamak/saglattirmak,

13 Merkezi sterilizasyon {initesinin temizlik, aydinlanma, 1sinma ve havalandirma gibi
hizmetlerine iliskin ilgili birimlerle isbirligi yapmak.

14 Fakiiltenin/merkezi sterilizasyon {initesinin stok kontrol programlarini izlemek,
malzeme sorunu olusmadan eksiklerin yerine konmasi konusunda ilgili birimlere
goris bildirmek,

15 Klinikteki adsler ile toplant1 yaparak merkezi sterilizasyon {initesinin ¢aligma
prensipleri ve islemler hakkinda bilgi vermek,

16 Alet, alet setleri, cihazlar ve malzemelerin envanter kontroliini yapmak ve kaydetmek,

17 Merkezi sterilizasyon linitesine yeni alinan makinelerin, cihazlarin kullanim, bakim,
temizlik programimni yapmak ve egitimini organize etmek,

18 Ayda en az bir defa olmak lizere diizenli araliklarla merkezi sterilizasyon iinitesinde
calisan personeller ile toplant1 yapmak ve toplanti ile ilgili kayitlar1 tutmak, yenilikleri
duyurmak, idareye bilgi vermek,

19 Kurum politikalar1 dogrultusunda calisanlarin gelisimi ic¢in performans (verimlilik)
degerlendirmelerini yapmak ve geri bildirimde bulunmak.

20 Sterilizasyonun moniterizasyonu ile ilgili test yontemlerinin uygulanmasmi saglanmak,
kayitlarmi kontrol etmek ve gerektiginde ulasilabilecek sekilde arsivlemek,

21 Uygun dezenfektan ve antiseptiklerin se¢iminde ve mikrobiyolojik yonden arastirilmasinda

gorev almak, enfeksiyon komite ile birlikte kullanim yerlerini belirlemek, antisepsi,
dezenfeksiyon sterilizasyon konularinda standart olusturma ¢aligmalarina katilmak ve bu
konuda meslektaglarini egitmek,
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22 Atiklarin toplanmasi, taginmasi ve depolanmasi siirecini enfeksiyon kontrolii agisindan
izlemek,

23 Gorev alaninda arizalandigini tespit ettigi cihazlarin onariminin saglanmasi amaciyla
sorumluya bildirmek. Arizali ekipmanin tizerine arizali oldugunu bildiren yaz1 veya
afis yerlestirmek,

24 Gorevini gizlilik, kanun, mevzuat ve yonetmelik ilkelerine uygun olarak yapmak,

25 Saghkta Kalite Sistemi Geregi, Kalite Yonetim Sistemi kapsamindaki dokiimanlar
dogrultusunda kendi yaptiklari islerin kalitesinden dogrudan sorumludurlar.

Yetkiler
1 Belirtilen tim gorev ve sorumluluklar1 gergeklestirme yetkisine sahiptir.
2 Faaliyetlerin gergeklestirilmesi i¢in gerekli ara¢ ve gerecleri kullanma yetkisine sahiptir.
Gerekli Nitelikler
1 | Gorevinin gerektirdigi diizeyde bilgi ve is deneyimine sahip olmak.
2 Faaliyetlerini en iyi sekilde siirdiirebilmesi i¢in gerekli karar verme ve sorun ¢6zme
niteliklerine sahip olmak.
3 Dis Hekimliginde kullanilan malzemeler hakkinda tibbi bilgiye sahip olmaktir.

Hazirlayan Kontrol Eden Onaylayan
Kalite Birim Sorumlusu Kalite Yonetim Direktori Bashekim




