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Dishekimliginde Enfeksiyon Kontrolii
neden Onemli?

Hastalar veya calisanlar patojenlere
maruz kalabilir

Kan, agiz veya solunum sistemi
salgilari ve kontamine aletlerle temas
s6z konusudur

Alinacak onlemler, hastalar ve
galisanlar arasinda enfeksiyon gegisini
onleyebilir

Enfeksiyon Kontroli; Oneri ve
Yénergeler:

Is Giivenligi ve Saghgi Orgiitii (OSHA)

«Kan Orijinli Patojen Standard: (Blood
Borne Pathogen Standard); 1992

- Kan Orijinli Patojenler; Insan kaninda
bulunan ve insan veya hayvanlarda
hastaliga neden olabilen patojenik
mikroorganizmalar

Dishekimligi ¢alisma ortam;

«Calisanlarin enfeksiyonla kargi
karstya oldugu tehlikeli bir gevre
olusturmaktadir.

Bu ortamdan kaynaklanan
enfeksiyonlarin galisanlara ve diger
bireylere yayilma potansiyeli de
ylksektir

Genel olarak dishekimligi galisma
ortaminda enfeksiyon kontrolii;

+Oneri ve yonergelerin felsefesinin daha
iyi anlasilmasi

«Mikroorganizmalar: yok etmek veya
azaltmak

« Hastaligin gegis yollarini 6nlemek veya en
aza indirmek, yani kontaminasyonu &nlemek
hedefine yanelik olmalidir
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OSHA Standartlar:;

Dishekimligi ile ilgili en énemli
enfeksiyon kontrol yasalarini igerir
Isverene, galisanlarini capraz
enfeksiyon riski, 6nemi, kapsami,
alinmasi gereken énlemler konusunda
bilgilendirme, egitme ve olusabilecek

muhtemel enfeksiyonlara karsi koruma
yikimlillgini getirir.




Ulkemizde;

“Agiz ve Dis Sagligi Sunulan Ozel
Saglik Kuruluslari Hakkindaki
Yénetmelik” 14 Ekim 1999;

“"Muayenehane, poliklinik ve
merkezlerde sterilizasyon aleti (kuru
hava sterilizatorii veya otoklav),
dezenfeksiyon kabi, eldiven, maske ve
koruyucu gézliik bulundurmay! zorunlu
kilar”

TC Saglk Bakanligi Tedavi Hizmetleri
Genel Midiirligi

Tarih: 18. Agustos. 2005

25903 Sayili Resmi Gazete

Yataklh Tedavi Kurumlari Enfeksiyon
Kontrol Yénetmeligi

CDC; Center for Disease Control and
Prevention;1993

Recommended Infection Control Practices
for Dentistry

Evrensel Onlemler (Universal Precautions);

Tiim bireylere ait kan ve kan ile kontamine
olmus tim viicut sivilarinin HIV, HBV, HBC
veya diger kan kaynakli mikrobial
patojenlerle enfekte oldugu varsayilarak
onlem alinmasi

Evrensel 6nlemler bir yontem degil, tim
saglik galisanlarinin felsefesi olmalidir

“Tibbi Atiklarin Kontrolii” Yénetmeligi”
Cevre Bakanligi, Resmi Gazete, 20 Mayis
1993;

Saglik kuruluglarindan kaynaklanan
atiklarin ayri ayri toplanmasi, gegici
depolanmasi, geri kazanilmasi, nihai
bertaraf alanina tasinarak yakilmasi veya
diizenli depolanmas: siireglerinde uyulacak
teknik ve idari esaslar ile, bu esaslara
gore yapilacak islerin kimler tarafindan
ve nasil yapilacag: ile ilgili kurallar:
kapsar

Yatakh Tedavi Kurumlari Enfeksiyon
Kontrol Yénetmeligi (18. 08. 2005):
Amag:

Yatakl tedavi kurumlarinda saglk
hizmetleri ile iligkili olarak gelisen
enfeksiyon hastaliklarini Gnlemek ve
kontrol altina almak

Enfeksiyon kontrol komitelerinin
olusturulmasi

CDC (Center for Disease Control
and Prevention), 2003;

Guidelines for Infection Control
in Dental Health-Care Settings

Dishekimligi Enfeksiyon
Kontrolii Rehberi

19 Aralik 2003

CDC. MMWR 2003:52 (No. RR-17)
http://www.cdc.gov/oralhealth/




cbC: 2003 (C1D)C 2003; Giincelleme ve ek basliklar

-Dighekimligi galisma alaninda Evrensel onlemler yerine standart dnlemlerin
(standard precautions) benimsenmesi

HBV, HCV ve HIV hastalari ile ilgili

-Enfeksiyéz hastaliklardan yaralanmalarda yaralanma sonrasi korunma

korunma, séz konusu hastaliklarin (Post Exposure Prophylaxis; PEP)

onlenmesi, Kesici aletlerin yaralanmay: énleyecek sekilde
dizayn edilmesi ve segilmesi

'§?_|'§°" personelin ko':"-!“mfls'_ A A Paketlenmemis aletlerin sterilizasyonu

saghginin siirdiirdimesi ile ilgili tim

onerileri icermektedir

enfeksiyon kontrold,

Dental su sistemlerinin biyolojik kalitesi ve
ilgili 6nlemler.

Standart Onlemler
Yenilenen yénergede hedeflenen amaglar: Felsefe:

Tim hastalar potansiyel olarak gesitli

Dishekimligi calisma alaninda enfeksiyon kontroli
H S 1 patojenik mikroorganizmalaria enfekte olabilir

ile ilgili olarak, mevcut CDC ydnergesinin
gtincellestirilmesi ve yeniden diizenlenmesi,

Hastaya 6zel dnlemler yerine, isleme 6zel

CDC tarafindan hazirlanmis diger enfeksiyon i
onlemler alinmasi amaglanir

kontrol rehberlerindeki ilgili konularin yeni
ydnergede yer almasi,

Cift eldiven giyim karari; hastanin bilinen veya
olasi enfeksiyon durumuna gére degil, yapilacak
islemin siiresine, olasi kanama miktarina gore
verilmelidir

Dishekimligi i¢in hazirlanmis olan mevcut
ydnergede yer almayan konularin tartigiimasi.

CDC-2003;

Standart Onlemler (Standard . .
Precautions): CDC 2003 Mlkroorgamzmalarm‘solunn-\.asn, cjamlacnk veya
‘ temas yoluyla gegebilen, tiiberkiloz ve grip gibi
Gorilebilir kan igersin veya icermesin, ter diger bazi hastaliklarda standart 6nlemlere ek
harig tiim viicut sivilari ve salgilarinin olarak diger énlemlere de gerek vardir.
devamliligi bozulmus deri veya mukoza ile
temasinda, kan orijinli mikroorganizmalar
icin gegerli olan énlemlerin alinmasi

Bu tir hastalarda dikkat edilmesi gereken ek
énlemler:

Hastanin izolasyonu,

Uygun havalandirma,

Amag: Tanimlanmis veya tanimlanmamis g

enfeksiyon kaynagindan mikroorganizma Etkin maske kullanimi

gegis riskini azaltmak veya Gnlemek Acil olmayan dis tedavilerinin ertelenmesi olarak

6zetlenebilir.




TB gegisinin 6nlenmesi:

- Hasta hikayesi

- Zorunlu olmayan dis tedavilerinin
ertelenmesi

- Hasta tedavisi mutlaka gerekliyse:

- Tim calisanlar yiz maskesi
kullanmalidir

- Hasta diger hastalardan ayrilmalidir
- Etkin havalandirma saglanmalidir

- Yeterli 6nlem alinamiyorsa hastaya
baska merkez énerilmelidir

CDC 2003;
Dishekimligi pratiginde hastalik gegis

riskini azaltmak veya 6nlemek igin yazili

enfeksiyon-kontrol protokollerinin
olusturulmasi gerekmektedir;

Protokoller yaptirim icermelidir

Ginliik olarak degerlendirilmelidir

CDC 2003;

Enfeksiyon kontroli ile ilgili verilerin toplanmasi,
kayitlarin saklanmasi ve gizliligi vurgulanmaktadir.

El hijyeni énceki yénergelere gére ¢ok daha
kapsamli olarak yer almaktadir.

Dental @nit su sistemlerinin 6nemi, biyofilm
olusumu, kullanilan suyun niteligi, ve dezenfeksiyon
yéntemleri vurgulanarak genis bilgi verilmistir.

Dis radyograflari ve parenteral ilag
uygulamalarinda aseptik teknikler, islemler oncesi
agiz gargaralarinin kullanimi gibi konular ayri
basliklar altinda anlatiimaktadir.

Dishekimligi ve CJID:

- Tek kullanimlik alet ve gereglerin
kullanimi

- Temizlenmesi zor aletler tek kez
kullaniimalidir (endodontik kanal
aletleri)

- Aletler temizleninceye kadar nemli
tutulmalidir

- 134°C de 18 dakika sterilizasyon

- "Flash” sterilizasyon programi
kullanilmamahidir

CDC 2003;

Mevcut onerilere ulasilabilecek kaynaklar ve
web adresleri verilmigtir.

Daha énceki ydnergelerde vurgulanmamis,
ancak enfeksiyon kontroliinde 6nemli olan
terimler tfanimlanmigtir.

Egitim ve asilanma konusu gok daha kapsamli
olarak yer almaktadir.

Enfekte materyale maruz kalmanin 6nlenmesi,
en aza indirilmesi ve maruz kalig sonrasi
onlemler vurgulanmaktadir.

Enfekte materyal ile temasin
onlenmesi:

Kullanilan alet ve materyal plani
(Engineering control)

Galisma pratigi ve manipiilasyon

Yénetimsel kontrol, yaptirimci
protokoller




CDC 2003;

Yoénetimsel Kontrol;

- Enfeksiyon kontrol politikalari,
islemler, yaptirimlar

- Problem olustugunda basvurulacak
adreslerin belirtilmesi

- Hava yolu ile tasinan enfeksiyonlar
icin ilk sirada dnlem

Lateks aller;isi:

- Dogal lateks
proteinlerine karsi tip I
asirt duyarlihk

- Reaksiyon, burun, géz ve
deri lezyonlarini da
icerebilir

- Daha ciddi durumlarda
solunum sikintisi, nadiren
sok veya &lim geligebilir

IV islemler; Onlemler:

- IV tipler, torbalar, baglantilar,
igneler ve siringalar tek
kullanimhk olmahdir

Tek dozluk siseler kullanilmalidir

-1Igne ucu degisse bile ardarda
hastaya islem yapiilmamalidir

- Artan miktarlar sonra
kullanilmak (zere
biriktirilmemelidir

Yaralanma sonrasi énlemler;

- Aglk ve net oneriler olmalidir

- Dishekimligi saglik ¢aliganlarinin
egitimi verilmelidir

- Hizli erisim saglanmalidir
-Yaralanma sonrasi proflaksi

-Saghk dgallsam ve hastanin
test edilmesi

Damar igi islemler:
Tanim: Viicuda enjekte edilen ilag

- Hastalik transfer nedeni olabilir
- Enfeksiyon gegisinin énlenmesi
igin dikkatli uygulanmalidir

Program Degerlendirilmesi:

“Enfeksiyon kontrol islemlerinin gelistirilerek
yararli, uygulanabilir, etik ve dogru
olabilmesi igin sistematik bir yontem

Standart islemlerin gelistirilmesi

Enfeksiyon kontrol pratiginin
degerlendirilmesi

Olumsuz sonuglarin kaydedilmesi
Isle ilgili hastaliklarin belirlenmesi

Hastalarda dis tedavisi ile ilgili
gelisebilecek hastaliklarin gézlenmesi




Enfeksiyon Kontrol Programi
Hedefleri

- Saglikh ve giivenilir
galisma ortamlari
saglamak

- Enfeksiyonlari azaltmak
- Patojen temasini azaltmak

“Enfeksiyon kontrol
programinin degerlendirilmesi,
pratik olmayan dnerilerin
tanimlanmasini ve bdylece
degistirilmesini sagar. Bu da
enfeksiyon kontrol programinin
etkin olmasi anlamina gelir”

Program degerlendirilmesi
Strateji ve gereksinimler:

- Belirli araliklarla gézlem
- Diizenli kayitlar ve takibi

= Kan orijinli patojenlere
maruz kalisin rutin olarak
degerlendirilmesi




