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Hidrojen Peroksit

Hidrojen peroksit sterilizasyonda, dezenfeksiyonda ve antisepsiste biyosid
olarak kullanilmaktadir. Renksiz bir sividir. Hidrojen peroksitin %3-90’a kadar
degisen konsantrasyonlarinda ticari tirtinleri bulunmaktadir. Hidrojen peroksit
su ve oksijene parcalanmasindan dolay: cevre dostudur. Saf soliisyonlar: stabil
olmasina karsin bozulmasini énlemek icin stabil edici ajanlar eklenebilir. Hid-
rojen peroksit viris, bakteri, maya, bakteri sporlarina karsi genis yelpazede bir
etkinlik gosterir. Ancak hidrojen peroksitin genel olarak énemli aktivitesi gram-
negatif bakterilerden daha cok gram-pozitiflere karsidir. Sporosidal aktivite
gaz fazinda onemli derecede artmasina karsin, hidrojen peroksitin (%10-30)
yliksek konsantrasyonlari ve daha uzun temas zamanlari gereklidir. Hidrojen
peroksit serbest hidroksil radikallerini tirettigi icin gti¢lii okside edici bir ajan-
dir. Serbest hidroksil radikallerinin DNA, lipit, protein gibi hiicre bilesenleri-
ne saldirdiklar: ve 6zellikle stilfidril gruplar: ve cift baglar: hedef aldiklar ile-
ri stirtilmektedir.

Kritik ve yar1 kritik hasta bakim {initelerinin dezenfeksiyonunda hidrojen pe-
roksit yiiksek diizey dezenfektan olarak kabul edilir ve materyallerin temizlenme-
sinden sonra % 6’11k hidrojen peroksit konsantrasyonlari, oda sicakliginda, en az 20
dakika temas siliresinde dezenfeksiyonu gerceklesir. Hidrojen peroksitin %7.5 ve
fosforik asitin %0.85’lik konsantrasyon karisimlari, endoskoplarin (hidrojen pe-
roksitle uyumlu) yiiksek diizey dezenfeksiyonu icin kullanilabilmektedir. Amerika
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Birlesik Devletleri (ABD) “Food and Drug Administration (FDA)” tarafindan ise
%17.5’lik hidrojen peroksit ile sterilizasyonda 20°C ve 6 saatlik temas stiresi, ayni
kosullarda dezenfeksiyonda ise 30 dakikalik temas stiresi kabul edilmektedir.

Son yillarda dustiik sicaklikla sterilizasyonda, hidrojen peroksit gaz plazma
sistemi gelistirilmistir. Gaz plazmalar maddenin dérdiincii hali olarak tanimlanir
ve islem, gaz molekiillerini (hidrojen peroksit gibi) harekete gecirmek ve yukli
parcaciklar: tiretmek icin mikrodalga enerjisi ya da radyo dalgalar1 kullanilarak
vakum altinda kapali bir kazan i¢inde gerceklesir. Bu yontem direncli bakteri
sporlarini da kapsayan genis bir mikroorganizma topluluguna karsi etkilidir. Di-
ger sterilizasyon islemleri gibi, bu yontemin etkinligi liimen uzunluguna, capina,
organik materyale ve inorganik tuzlara bagl olarak degisebilmektedir. Hidrojen
peroksit gaz plazma sistemi FDA tarafindan sterilizasyon yontemi olarak kabul
edilmigtir. Bu sistem sicaga dayaniksiz materyaller icin 140°F’tan diistik sicaklik-
larda calisir. Sterilizasyon stiresi 1 saat ve etilen oksitten farkli olarak havalan-
dirma asamas1 gerektirmemektedir. Yontem, ytiksek 1siya dayaniksiz materyaller
ve metaller i¢in uygundur ve ¢ok sayida (% > 95) tibbi alet i¢in kullanilabilir. An-
cak yiiksek sicakliklara dayanikli olmayan mikrodiyaliz iinitelerinde kullanilan
diyaliz membranlari ve 40 cm’den uzun ve ¢ap1 3 mm’den kii¢ciik olan endoskop-
larin sterilizasyonu i¢in uygun degildir. Bununla birlikte kagit, pudra ve sivilarin
sterilizasyonu icin de dénerilmemektedir.

Formaldehid fumigasyon oda ve kabinlerin dekontaminasyonunun kontroliin-
de kullanilan geleneksel bir yontemdir. Ancak formaldehid insan i¢in karsinojen
kimyasal bir maddedir. Ek olarak, dezenfeksiyon isleminden sonra ekipmandan,
duvardan, ytizeylerden temizlenmesine ihtiya¢ duyulan aldehid kalintilar: birakir.
Son yillarda gaz plazma teknikleri kapsaminda alternatif “vapour-phase” dekon-
taminasyon metotlarindan biri hidrojen peroksit “vapour”dur. Mevcut dekonta-
minasyon yontemlerinden en giiveniliri olarak distiiniilmektedir. Bu yontemin ve-
jetatif bakteri ve funguslarin biiytik bir boéliimiine, Bacillus spp. ve Clostridium
botulinum sporlarina kars: etkili oldugu gorilmustir.

Hemodiyaliz makinelerinden mikroorganizmalar: uzaklastirmak icin dezen-
fektan maddenin yeterli konsantrasyonu ve yeterli temas stiresi gereklidir. Kim-
yasal dezenfektan belirlenmesinde tiretici firmalarin 6nerileri de gz 6niinde bu-
lundurulmalidir. Klor bazli dezenfektanlar techizat icin uygun olmasina karsin
korozif etkiye sahip olmasindan dolay1 kullanimim takiben 20-30 dakika sonra
durulanmas: onerilmektedir. Hemodiyaliz makineleri icin aldehid tiirevi (gluta-
raldehid ve formaldehid gibi) ve perasetik asitle dezenfeksiyonun korozif etkisi
bulunmaz. Yaygin olarak kullanilan formaldehid kanserojen madde olmasindan
dolayi, genel kabul goren dezenfektanlar glutaraldehid ve perasetik asittir. Hid-
rojen peroksit ve perasetik asit kombinasyonlar: hemodiyaliz dezenfeksiyonunda
kullanilmaktadir. Diyalizerlerin dezenfeksiyonunda bu bilesikleri iceren dezen-
fektan kullanimi 1983 ve 1997 yillar1 arasinda 10 kat artmistir.
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Diyalizerler, ilk kullanimi takiben yikama ve dezenfeksiyon islemlerinden
sonra bir sonraki seansta ayni hasta icin yeniden kullanilabilirler (tekrar kul-
lanim). Tekrar kullanim uygulamasi i¢cin 6nerilen kurallara uyuldugunda etkin
ve giivenlidir. Ozellikle “hollow-fiber” diyalizerlere tekrar kullanim islemi uy-
gulanmakta ve Uiniteler arasinda farkliliklar olmakla birlikte bir diyalizere or-
talama 10 kez tekrar kullanim islemi uygulanmaktadir. Tekrar kullanim islemi
yikama, temizleme, diyaliz etkinliginin 6l¢timi, dezenfeksiyon basamaklarini
icermektedir. Temizleme igleminde %1 veya daha diisiik konsantrasyonda sod-
yum hipoklorid, %3 veya daha diisiik hidrojen peroksit, %2 veya altinda pera-
setik asit kullanilabilmektedir. Dezenfeksiyon bir sonraki kullanim 6ncesi uy-
gulanmalidir. Formaldehid, renalin ve glutaraldehid bu amacla kullanilmakta-
dir. Islem sonras: diyalizerde anormal renk ve goriiniim var ise yeniden kulla-
nilmamalidir. Dezenfektan bir sonraki diyalize kadar diyalizerde kalir ve son-
raki kullanim oncesi diyalizerin dezenfektan maddeden tamamen temizlenme-
si gerekir. Durulama islemi protokolleri kullanilan dezenfektan maddeye gore
farkhliklar gosterir.

Kontak lens dezenfeksiyon sistemlerinde, kontak lenslerin temizligi ve dezen-
feksiyonu goz infeksiyonlarini onlemek acisindan 6nemlidir. Hidrojen peroksit
cok sayida mikroorganizma ve oOzellikle kornea infeksiyonlarina neden olan
Acanthamoeba’nin direncli kistlerine karsi etkilidir. Kontak lens dezenfeksiyonu
icin cok amach soliisyonlar ve hidrojen peroksit sistemleri uygulanmaktadir. Cok
amacli soliisyonlarda lenslerin depolanmasi, yikanmasi ve dezenfeksiyonu icin
tek soliisyon kullanilir. Hidrojen peroksit sistemi iki farkl sekilde uygulanir. Bu-
nun nedeni ise, hidrojen peroksidin kornea i¢in toksik olmasidir ve lensin takil-
masindan once notralize edilmesi gerekmektedir. Tek adimli hidrojen peroksit
soliisyonunda ayr1 bir nétralizasyon agsamasi yoktur. Bu sistemde hidrojen perok-
sidin su ve oksijene parcalanmasini katalizleyen ¢coziiniir katalaz tablet veya pla-
tinyum kapli disk kullanilarak dezenfeksiyon sirasinda, nétralizasyon yapailir. Iki
adiml soltisyonlar belirli bir dezenfeksiyon siiresinden sonra sodyum pirtivat ya
da katalazin eklenmesiyle ayr1 bir notralizasyon asamasini kapsar. Tek adimli
sistemlerde, iki adimli sistemle dezenfekte edildikten sonra lensin goze takilma-
s1 ile olusan yanma gerceklesmez. Ancak tek adimli sistemler, kistleri 6ldiirme
asamasinin hizli olmasindan dolay1 Acanthamoeba keratitise kars1 daha az koru-
yabilmektedir.

Son yillarda povidon-iyot kontak lens dezenfeksiyon ve temizleme sistemi
marketlere girmistir. Sistem ayr1 bir ajanin eklenmesiyle povidon-iyodun nétra-
lizasyonlu dezenfektan ve proteolitik enzim asamalarini kapsar. Tek adimli hid-
rojen peroksit sistemine gore avantajli oldugu belirlenmis olmakla beraber, not-
ralizasyondan sonra kalint1 antimikrobiyal aktivitesi olmadig1 icin patojenlere
karsi devamli koruma saglamamaktadir. Bu nedenle bu sistemin kullanilmasin-
dan sonra (24 saatten fazla bekletilmisse) lenslerin tekrar dezenfekte edilmesi
gerekmektedir.
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Perasetik Asit

Perasetik asit (CH,COOH), diistik konsantrasyonlarda (< %0.3) dahi sporosi-
dal, bakterisidal, virtisidal ve fungusidal olmasindan dolay: hidrojen peroksitten
daha giicli bir biyosid oldugu distiniilmektedir. perasetik asit ya da peroksiase-
tik asit, asetik asit ve oksijen gibi Uirtinlere giivenli bir sekilde parcalanmasina ek
olarak hidrojen peroksitten farkli olarak peroksidazlar tarafindan yikilamazlar
ve organik molekiillerin varliginda aktif olarak kalabilirler. Perasetik asitin hid-
rojen perokside benzer sekilde protein ve enzimleri denatiire ettigi ve hiicre duvar
gecirgenligini arttirdig: ileri stirtilmektedir.

Perasetik asit, 100 ppm’den daha az konsansantrasyonlarda ve yaklasik beg
dakika icinde gram-pozitif ve gram-negatif bakterileri, maya ve funguslari inak-
tive edebilir. Organik maddenin varliginda mikroorganizmalar: etkisizlestirmek
icin 200-500 ppm perasetik asit gereklidir. Virtislerde dozaj 12-2250 ppm’e kadar
artmaktadir. perasetik asitte hidrojen peroksit gibi yliksek diizey bir dezenfektan-
dir. Kritik ve yar1 kritik hastane ve hasta bakim tinitelerinin dezenfeksiyonu oda
sicakliginda perasetik asitin < %1 konsantrasyonu ve 20 dakika temas stiresi ile
gerceklesir. Perasetik asit bakir, celik, demir gibi metaller tizerinde korozif etkiye
sahip olmasindan dolay, 6zellikle immersibl endoskop dezenfeksiyonunda %35°lik
perasetik asit, %0.2 konsantrasyonuna sulandirilarak, korozif etkisini kaldirici
bir ajan ve tampon eklenmesiyle otomasyona dayali sistemler gelistirilmistir. FDA
tarafindan %0.2 perasetik asit, 50-56°C ve 12 dakika, sterilizasyon i¢in uygun bu-
lunmustur. Ancak perasetik asitin gozle temasinda geri doniissiiz hasar, deride
yanma ve buharinin solunmasiyla burun, bogaz ve akcigerleri tahris edebilir.

Tibbi, cerrahi ve dental aletleri sterilize etmek icin perasetik asit kullanan
otomatik bir cihaz 1988 yilinda isleve girmistir. Diislik sicaklikta isleyen steri-
lizasyon yontemi ABD’de yaygin olarak kullanilmaktadir. Degistirilebilir par-
calar, rijid ve fleksibl endoskoplarin sterilizasyonunu saglamada yardimei olur.
Endoskop kanallarinin yikanmasini saglayan baglant1 sistemleri cok sayida
fleksibl endoskop icin uygundur. Rijid endoskoplar kapakli bir kap icine yer-
lestirilir. Kimyasal madde, bosluga (limen) dogrudan akan baglanti kanalla-
riyla dolar. Diger sterilizasyon tekniklerinde oldugu gibi sistem, yalnizca kim-
yasalla temas edebildigi yiizeyleri steril edebilir. Ornegin; bronkoskoplar icin
yanlis baglanti sistemi kullanildiginda, bronkoskopla baglantili infeksiyonlar
olusabilir. Etkin bir sterilizasyon i¢in kanal baglanti sistemlerinin énemi rijid
aletler icin de gosterilmistir.

Perasetik asitin biyofilmler tizerine etkisi tartismalidir. Perasetik asit biyofilm
icindeki kimyasallarin oksidasyonundan sorumludur. Ancak 6ldiirme islevi acik
degildir. Biyofilmler hem giiclii hem zayif adhere bilesikler icerir. Oksidasyon ola-
y1 kovalent baglarin araciligiyla adhere bilesikler arasindaki baglantiy1 zorlasti-
riyor olabilir. Ince adhere biyofilmlerin uzaklastirilmasi (suyla oldugu gibi) zor ol-
maktadir. Bu durumda perasetik asit, suyla birlikte olumsuz bir sonu¢ verebilir.
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Perasetik asit, yiksek diizey dezenfektan olarak glutaraldehidlere alternatif ola-
rak distntlmesine karsin, bazen cam materyaller lizerinde biyofilmleri baglaya-
bilmektedir. Bu etkinlik arzu edilmeyen bir sonugtur.

Tibbi tekstil ve giysilerin kullanimindan 6nce dezenfekte edilmesi gerekir. Bu
islem icin genelde su buhar1 kullanilir. Buhara perasetik asitin eklenmesiyle de-
zenfeksiyon etkisi arttirilir. Ancak bazi durumlarda materyaldeki dokularda tah-
ribat yaratmasindan dolay: tekstillerin émriinti kisaltabilir.

Perasetik Asit/Hidrojen Peroksit

Hidrojen peroksit ve perasetik asit kombinasyonlarinin bakterisidal 6zellikle-
ri belirlenmigtir. Bu kombinasyonlar 20 dakika icinde bakteriyel sporlar diginda
tim mikroorganizmalar1 inaktive edebilir. Hidrojen peroksitin %1 ve perasetik
asitin %0.08’lik bir karisimini iceren tirtin FDA tarafindan kabul edilmistir ve di-
ger uilkelerde de endoskop dezenfeksiyonunda yaygin olarak kullanilmaktadir. Bu
uriin, glutaraldehide direngli Mycobacterium’lar tizerinde etkilidir. Endoskopla-
rin sterilizasyonu i¢in %7.35 hidrojen peroksit ve %0.23 perasetik asit karigimla-
r1 20°C ve 180 dakika, dezenfeksiyon kosullar: ise ayn1 konsantrasyonlarda 15 da-
kikalik temas stiresi olarak FDA tarafindan kabul edilmistir.

Temel toksikolojik veriler perasetik asit, hidrojen peroksit ve ortofitalaldehid
(%0.55) (OPA) gibi glutaraldehide alternatif kimyasallarin potansiyel saglik etki-
sini belirlemek i¢in yeterli olmayabilir. Hidrojen peroksit ve perasetik asitin ¢cok
sayida avantajlar1 vardir (Tablo 1). Ancak bilinmeyen problemlerle daha sonra
karsilasilabilir. Bir maddenin ciddi saglik sorunu olusturmadig: bilinmiyorsa, bu
maddenin zararli olmadigini kabul etmek kolaydir. Bilgi eksikliginin giivenlik
olarak algilanmaktan ¢ok bir uyar: olarak diisliniilmesi gerekir.

Yiksek diizey dezenfeksiyon, bakterilerin sporlar: disinda tiim mikroorganiz-
malar1 6ldiiriicti bir islemdir. Son 40 yildir, glutaraldehid (suda %2-4) yiiksek di-
zey dezenfeksiyonda primer kimyasal olmasina karsin, calisanlar arasinda der-
matit ve astim gibi ciddi saglik problemlerine neden olmaktadir.

OPA, dermal ve solunumsal duyarliliga neden olmaktadir. Uriinde kullanilan
ham materyal dermal bir sensitizerdir. OPA, glutaraldehid gibi benzer yapisal ve
reaktif ozelliklere sahiptir. Ancak perasetik asit ve hidrojen peroksit ile ilgili ya-
yinlanmig ya da yayinlanmamis bu kimyasallarin sensitizer oldugunu gésteren bir
bilgi mevcut degildir. Bu kimyasallarin allerjik reaksiyonlara ya da astima neden
olduguna inanilmadig i¢in giivenilir bir secim olarak gorilebilir. Ancak bu du-
rum, alternatif kimyasallarin korozif ve deri, gbz, mukozal membranlar1 ya da so-
lunum yollarinda toksik olmadig1 anlamini tasimamaktadir.
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Tablo 1. Yiiksek diizey dezenfektan ya da kimyasal sterilizan olarak hidrojen peroksit, perase-
tik asit ve perasetik asit/hidrojen peroksitin avantajlar1 ve dezavantajlari.

Sterilizasyon
metodu Avantajlar Dezavantajlar
Hidrojen e Aktivasyon gerekli degil e Kursun, ¢cinko, bakir ve nikel/gtimiuigli
peroksit e Organizma ve organik kaplama gibi materyallerle uyumu
maddelerin uzaklastirilmasini e Temasiyla ciddi goz hasari
arttirir
e Koku ve tahris olusturmaz
e Crytosporidium’u inaktive eder
Perasetik e Hizh sterilizasyon dongu e Aluminyum kapli materyallerle

asit zamani (30-45 dakika)

e Distik sicaklikta (50-55°C)
s1vl immersiyon sterilizasyon

* Cevreye dost (pargalanma
uriinleri; asetik asit, O, ve H,0)

e Otomatiklestirilmis

e Tek kullanimh sistemlerde
konsantrasyon testine ihtiyac
duyulmaz

e Standart dongi

¢ Organik madde ve endotoksin
uzaklagtirilmasini arttirir

e Operasyon kosullarinda operator

icin olumsuz saglik etkisi
bulunmaz

* Cok sayida alet ve materyalle
uyumludur

e Kani koagiile etmez ya da doku
yiuzeylerine baglanmaz

e Hizli sporosidaldir

e Standart prosediir saglanir
(sicaklik, sulandirma sabitesi

ve kanal perfiizyonu gibi)

Perasetik e Aktivasyon gerekli degil
asit/hidrojen ¢ Onemsiz koku ya da tahris

peroksit

uyumsuz

e Sadece siviya batirilabilir aletler i¢in
uygundur

e Etkinligini gozlemek i¢in biyolojik
indikator uygun olmayabilir

e Yiiksek diizey dezenfeksiyondan
(endoskop tamiri, operasyon
maliyetleri gibi) daha pahalh

e Konsantre soltisyonlariyla temasi,
g0z ve deri hasari

o Ozellikle sulandirildiginda stabil degil

e Steril depolama i¢in uygun degil

e Bakir, piring, ¢inko, kursun gibi
materyallerle uyumu
e Sinirli klinik deneyim

e Goz ve deri hasari
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