
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 مراحل شستشوي دست: 

ابتدا بايد شير آب را باز كرده و دماي آب كنترل شود. آب  .1

 نيمه گرم باشد.

انتخابي  دست خود را پيش از ريختن محلول پاك كننده .2

 خيس مي كنند.

 (سي سي 4 تا 3د.)مي ريزن محلول پاك كننده را روي دست .3

كف دست راست را به پشت دست چپ و كف دست چپ را  .4

 به پشت دست راست مالش مي دهند.

كف دو دست را بشکلي كه انگشتان در هم تداخل داشته  .5

 باشند بهم مي مالند.

دست ها را از بند دوم انگشتان دو دست در هم قفل و  .6

 همزمان مالش مي دهند.

دست چپ شصت دست راست را در كف دست چپ و شصت  .7

 را با كف دست راست مالش دوراني مي دهند.

نوك انگشتان بهم چسبيده دست راست را روي كف دست  .8

چپ بصورت دوراني رفت و برگشتي و برعکس مالش مي 

 دهند.

 دستها را آب مي كشند. .9

 دستها را با دستمال كاغذي خشک مي نمايند. .10

شيرهاي آب را با استفاده از يک روش بدون دخالت دست 

هايي ند استفاده از آرنج  يا پدال پايي مي بندند. در مکانمان

توان از همان كه سيستم بدون دخالت دست وجود ندارد، مي

دستمال كاغذي كه براي خشک كردن دست بکار رفته، 

 استفاده نمود.

 

مراحل انجام فرايند هندراب تقريبا مشابه شستشوي دست 

ه و مدت زمان ثاني 60تا  40 مي باشد. مدت زمان هندواش

 ثانيه مي باشد. 30تا  20هندراب 

 

 

 پنج موقعيت براي نظافت دست:

 قبل از تماس با بيمار  -1

 از پروسيجر آسپتيکقبل  -2

 مواجهه با خون و مايعات بدن بيماربعد از  -3

 بعد از تماس با بيمار -4

 بعد از تماس با محيط مجاور بيمار -5

 

 آب و صابون:با  الزاماً موارد شستن دستها
 ها با مواد پروتئينيدست واضحآلودگي  در صورت مشاهده -1

 يا كثيفي دستها )خون و ترشحات(

 خوردن غذااز قبل  -2

 بعد از رفتن به دستشويي و پاك كردن بيني -3

  هنگام شروع و اتمام كار روزانه -4

با ارگانيسمهاي بالقوه توليد يا ثابت شده تماس احتمالي -5

 از جمله در موارد طغيان كلستريديوم ديفيسيلر كننده اسپو

ضدعفوني كردن دست با الکل يکبار  چند بارپس از هر  -6

 شستشوي دست مفيد است.

 

 

 

 اهميت بهداشت دست

 
عفونتهاي ناشي از ارائه مراقبتهاي بهداشتي درماني يکيي از 

مياران يشايعترين علل مرگ و مير و افيزايش معلولييت در ب

 .مارستانها محسوب مي گردديببستري در 

دو نوع فلور گذرا و مقييم وجيود دارد.  ،بر روي پوست دست

فلور گذرا باكتريهايي هستند كه در خارجي ترين لايه پوست 

و توسط شستشوي روتين دستها پاك مي شوند،  وجود داشته

اين فلور معمولاً در هنگام تماس پرسنل بيمارستانها با سطوح 

محيطي كه در تماس با بيمار هستند يا تماس مستقيم با بيمار 

مها در اين مواقي  بيه كيرات سكسب مي شوند. انتقال ارگاني

اني عفونتهاي مربوط به مراكز بهداشتي درمي اتفاق مي افتد و

وابسته به اين مورد مي باشد. فلور مقيم معمولاً در لايه هياي 

 .زيرين كلونيزه شده و اغلب از روي دست پاك نمي شوند

شستن دست اگر چه كار ساده اي به نظر مي آيد ولي اولين و 

مهمترين اقدام در جهت كاهش عفونتهاي بيمارستاني مي 

هنوز پايين است و پذيرش و اجراي اين امر در تمام دنيا  .باشد

يکي از دلايل آن آموزش ناكافي و بي توجهي به روشهاي 

 اثبات شده شستن دست است.

 

 روشهاي رعايت بهداشت دست:

 روش شستن دست با آب و صابون -الف

 )استفاده از محلولهاي الکلي(Hand rubروش  -ب

 اسکراب جراحي -ج

 



 

 

 

 

 

 

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

 

 

 

 

 

 

 

  

 

 

 
 

 

 

 

شت دست  اصول بهدا
 

 

 کنترل عفونتواحد 

  فیضز آموزشی درمانی مرک 

 

 نند:پرسنل براي اسکراب جراحي نکات ذيل را رعايت مي ك

 قبل از اسکراب شستشوي دست با آب و ماي  صابون الزامي است. .1

 دقيقه وقت صرف مي كنند. 5تا  2براي انجام اسکراب به روش جراحي  .2

براي اسکراب جراحي، با حركت يک سويه دست ها و آرنج از ميان  .3

جريان آب، دست ها را از نوك انگشتان تا ناحيه آرنج آبکشي مي كنند 

 ان جريان آب به عقب و جلو حركت نمي دهند.و دست را در مي

قبل از پوشيدن گان و دستکش استريل، زير ناخن ها را در زير آب  .4

روان به وسيله ناخن شوي يکبار مصرف استريل تميز مي كنند و سپس 

اسکراب جراحي انجام مي دهند و دست ها و ساعد را با استفاده از 

 د.حوله استريل و تکنيک آسپتيک خشک مي كنن

به دليل صدمه به پوست و افزايش احتمال پوسته ريزي، از برس كشي  .5

دست ها براي اسکراب جراحي خودداري مي كنند و در صورت لزوم از 

 برس يکبار مصرف استريل استفاده مي كنند.

 :با محلول الکلي روش صحيح اسکراب جراحي

 
 

 

 نحوه صحیح شستن دست:

 
 

 توصيه هايي براي آماده نمودن دست جهت اسکراب جراحي:

 نبايد از ناخن مصنوعي استفاده شودو كوتاه باشندناخنها بايد.  

 .از زدن لاك ناخن و برق ناخن اجتناب نمائيد 

  ،قبل از ورود به فضاي اتاق عمل تمامي زيورآلات مانند حلقه

 بند وساعت مچي را از دست خود درآوريد.دست

در صورتي كه دستها بصورت آشکار كثيف مي باشند قبل از 

آماده سازي دستها براي اقدام به جراحي و ورود به فضاي 

 اتاق عمل، دستها را با آب و صابون بشوئيد.

 

 


