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ÖĞRENİM HEDEFLERİ

Hemodiyaliz ünitesinde kullanılan su sisteminin bölümlerini ve 
işlevlerini öğrenme

Su sisteminin rutin bakım ve kontrollerini öğrenme

Su sisteminde yaşanabilecek problemler karşısında yapılacak 
işlemleri kavrama
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GİRİŞ

Hemodiyaliz işlemi için şebeke suyundan yararlanılması nedeniyle, diya-
liz seansı esnasında hastaların zararlı ve toksik etkenlere maruz kalma-
ması için diyalizat karışımı işlemi için kullanılan suyun şebeke suyundan 
daha saf hale getirilip, zararlı etkenlerden arındırılmış olması gerekmek-
tedir (1).

Sağlıklı bir insan günlük yaşamını sürdürebilmek amacıyla 24 saatlik 
zaman diliminde ortalama 2 litre su tüketirken, diyaliz hastaları her diya-
liz seansında yaklaşık 120 litre, haftada 3 diyaliz seansı temel alındığında 
ortalama 360 litre su ile temas etmektedir. Şebeke suyunda yer alan ve 
diyaliz hastaları için zararlı ve toksik etkenlerden arındırma ve saflaştır-
ma işlemi yapılmadan diyaliz işleminde kullanılan şebeke suyu hastalarda 
ciddi toksik etkilerin görülmesine neden olabilmektedir (2).
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sisteminin düzenli aralıklarla yapılan takibine istinaden günlük yapılan 
kontrollerin sonuçlarına göre yıpranan ve eskiyen ekipmanlarının değişti-
rilmesi ve kayıt altına alınması gerekmektedir. Bakım ve onarım işlemin-
den sonra mutlaka dezenfeksiyon işlemi yapılmalıdır (5).

Su sisteminde üretilen saf suyun günlük olarak;

 ӹ İletkenliği,
 ӹ Su sertliği,
 ӹ Klor miktarı,
 ӹ Asitlik – alkalilik düzeyi,
 ӹ Basınç düzeyi kontrol edilmeli ve kayıtları tutulmalıdır.

Su sisteminin bakteriyolojik kontrolleri 3 ayda bir, RO su sisteminde 
üretilen suyun endotoksin ve kimyasal analizleri 6 ayda bir “Hemodiya-
liz Çözeltilerinin Dilüsyonunda Kullanılan Su Monografında” belirtilen 
yöntem ve cihazlarla yaptığını belgeleyen resmî ya da özel laboratuvarlar-
da yaptırılmalıdır. Sistemde üreme saptanması durumunda tekrar örnek 
alınmalı ve dezenfeksiyon işlemi tekrarlanarak işlem sonucunda yeniden 
bakteriyolojik numune alınarak test edilmelidir (5, 10).
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