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1. AMAÇ: C.difficile enfeksiyonlarının gelişiminin kontrolü ve klinik hastalığın azaltılması için  alınması gereken önlemleri belirlemektir. 
2. KAPSAM: C.difficile enfeksiyonları gelişiminin kontrolü ve klinik hastalığın azaltılması için alınacak önlemleri kapsar.

3. SORUMLULAR: Bu talimatın uygulanmasından hastanedeki tüm birimler ve çalışanlar sorumludur. Bu talimatın uygulanması ile ilgili denetimlerden Başhekimlik adına Enfeksiyon ve Antibiyotik Direnç Kontrol Komitesi sorumludur.
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4. UYGULAMA
1. El hijyeni ‘‘El Hijyeni Talimatı’’na uyularak sağlanmalıdır.
2.  Hastane personeli sabun ve su ile  ellerini sık olarak yıkamalıdır.
3. Hastayla her temas sonrası eller sabun ve su ile  yıkanmalıdır.

4. El antiseptiklerinin kullanımı yaygınlaştırılmalıdır.

5. Gereksiz antibiyotik kullanımından kaçınılmalıdır.
6. Uygun bir antibiyotik kullanım politikası geliştirilmelidir.

7. C.difficile’nin kolonize olduğu hastalarda hastalık tablosuna neden olabilen antibiyotiklerin (klindamisin, linezolidler, ampisilin, sefoksitin vb.) kullanımı sınırlandırılmalıdır.
8. Özellikle ellerle enfeksiyon yayılması önlenmelidir.

9. Hastalarla temas öncesi eldiven giyilmelidir.

10. Hastaya uygulanan her türlü invaziv ya da invaziv özellik taşımayan girişimler esnasında koruyucu eldiven giyilmelidir.

11. Enfekte lezyona ya da dışkı ile kontamine eşyalara eldivensiz dokunulmamalıdır.

12. Enfekte ya da kolonize hastalar izole edilmelidir.

13. Özellikle dışkı inkontinansı gelişen semptomatik hastalar özel odalara alınmalıdır.

14. Hastanın rektal ateş ölçümü tek kullanımlık rektal termometrelerle yapılmalı veya rektal termometre kullanımından kaçınılmalıdır.

15. Yatakların ve tekrar kullanılacak malzemelerin dekontaminasyonu sağlanmalıdır.
16. Hastalar C.difficile enfeksiyonları ve el yıkama gibi koruyucu önlemler konusunda bilgilendirilmelidir.
17. Yatan hastaların yatak koruyucuları ve sandalyeleri sıcak su ile ıslatılmış sabunlu bez ya da tek kullanımlık alkollü bezlerle temizlenmelidir.
18. Dezenfektanlarla çevre temizliği Enfeksiyon ve Antibiyotik Direnç Kontrol Komitesi önerilerine göre düzenli olarak yapılmalıdır.
19. Özellikle tuvalet alanları, hasta sandalye ve yatak çevresi özenle temizlenmelidir.

20.  Hastaların bulunduğu çevre yüzeyinin temizliğinde uygun sporosid özellikli deterjanlar kullanılmalıdır. 
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21. Hastanın radyo, televizyon ve kitap gibi kişisel eşyaları ile de bulaş olabileceği belirtilmelidir.
22. Hastayla temas sonrasında eller sıcak su ve sabun ile yıkanmalı ve kağıt havlu ile kurulanmalıdır.
23. Hastayla ya da vücut sıvılarıyla temas esnasında tek kullanımlık eldiven ve koruyucu önlük giyilmelidir.
24. Hasta eşyalarının temizliği yapılmalıdır.
25. Dışkı ile temas eden yüzey deterjan içeren tek kullanımlık bezlerle derhal temizlenmelidir.
26. Dışkının yatağa bulaşması durumunda derhal yatak çarşafı ve örtüleri kırmızı çöp poşetine konularak çamaşırhaneye gönderilmeli, yeni ve temiz çarşaf ve yatak takımı serilmelidir. Kontamine olduğu düşünülen yatak bölümleri uygun dezenfektanlarla temizlenmelidir.
27. Yüksek riskli kolonize hastalarda kullanılan tıbbi aletlerin dezenfekte edilmeden hastalar arasında kullanım ve taşınması önlenmelidir.
28. Rektoskopi, endoskopi gibi tıbbi alet ve cihaz dezenfeksiyonu uygun şekilde yapılmalıdır. 
29. Hasta odalarında çöp birikimi engellenmeli, atıklar ‘‘Hastane Atıkları Yönetimi Talimatı’’na uygun olarak uzaklaştırılmalıdır.

30. Hastaların servis içi, hasta odaları ya da farklı servislerde dolaşmaları engellenmelidir.
31. Her türlü yiyecek ve içeceklerin hastalar arasında ikram, paylaşım gibi nedenlerle ortak tüketimine izin verilmemeli, servis dışından hastalara yiyecek ve içecek taşınması engellenmelidir.
32. Hastaların kullandığı bardak, çatal, bıçak, kaşık, havlu, diş fırçası gibi eşyaların başka hastalar tarafından kullanımı önlenmelidir.

33. Yapılan temizlik işlemleri enfeksiyon kontrol hemşiresi tarafından denetlenmelidir.

34. Rektal yolla ateş ölçümü yapılmamalıdır.
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