
ifl hekimleri ve çal›flanlar› mikroorganizmalar›n son derece yo¤un oldu¤u bir or-

tamda çal›flmak zorundad›rlar. Mikroorganizmalar, difl hekimli¤i çal›flma ortam›n-

da hasta, difl hekimi, yard›mc›s› veya difl teknisyeni aras›nda geçifl gösterebilir. Bilindi-

¤i gibi, bu gruplar aras›nda edinilen infeksiyona “çapraz infeksiyon” ad› verilmektedir.

Çapraz infeksiyonun önlenmesi difl hekimi ve çal›flanlar›n›n vazgeçilmez temel felsefesi

olmal›d›r. Böylece, hem hasta, hem de sa¤l›k ekibinin difl tedavisinin güvenli bir flekil-

de oldu¤undan emin olmas› sa¤lanabilir.

Difl hekimli¤i çal›flma ortam›nda mikroorganizmalar›n temel kayna¤› hasta a¤z› (kan

veya tükürük) ve solunum salg›lar›d›r. Bununla birlikte, patojen mikroorganizmalar difl

hekimi veya yard›mc›lar›ndan da kaynaklanabilir. Difl hekimli¤inde, genel anlamda in-

feksiyon kaynaklar›; eller, tükürük, kan, p›ht›, aerosol, s›çrayan damlac›klar, solunum

salg›lar›, alet, malzeme ve cihazlar olarak nitelendirilebilir. Unutulmamas› gereken ge-

nel kural ise, her hastan›n potansiyel infeksiyon kayna¤› olabilece¤idir.

Difl hekimli¤inde mikroorganizmalar›n bulafl yollar›;

1. Temas; a¤›z mukozas›, el ve yüz derisi,

2. Solunum; kontamine aerosoller,

3. Sindirim; a¤›zda birikmifl olan infekte s›v›n›n yutulmas›,

4. ‹nokülasyon; enjektör i¤nelerinin batmas›, kontamine olmufl aletlerle yaralanma.

Bulafl yollar› göz önüne al›nd›¤›nda, difl hekimli¤inde kullan›lan aletlerin mikroorga-

nizmalardan ar›nd›r›lmas›, yani sterilizasyonu infeksiyon kontrolünde en önemli basa-

maklardan birini oluflturmaktad›r. Sterilizasyon; mikroorganizma sporlar›n› da kapsayan

mikroorganizma formlar›n›n tüm canl› bileflenlerinin ortadan kald›r›lmas› ifllemidir.

Sterilizasyon; kabul edilebilir Sterilite Güvenlik Düzeyi (Sterility Assurance Level; SAL)

sa¤layacak düzeyde mikroorganizmalardan ar›nd›rma ifllemini ifade eder. Avrupa Stan-
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dartlar› kapsam›nda (EN 556) SAL ≥ 10-6 cfu olmal›d›r. Yani, sterilizasyon iflleminden

sonra steril edilmifl alette mikroorganizma kalma oran› en fazla 1/1 milyon olmal›d›r.

Difl hekimli¤inde kullan›lan alet çeflitlili¤inin çok fazla olmas› nedeniyle tüm kullan›lan

alet veya malzemenin özelliklerine ve uygulanma alanlar›na göre sterilizasyonlar›n›n ya-

p›lmas› gerekmektedir.

Difl hekimli¤inde kullan›lan tüm alet, malzeme ve cihazlar infeksiyon oluflturma risk-

lerine göre genel olarak 3 grupta s›n›fland›r›l›r;

1. Kritik aletler: Sert veya yumuflak doku içine girerek kan ile kontamine olan alet-

ler bu kapsamdad›r ve infeksiyon bulaflma riskinin en fazla oldu¤u alet grubudur. Peri-

odontal veya cerrahi küretler, bistüri uçlar›, kemik keskileri, cerrahi frezler, davye ve ele-

vatörler kritik alet olarak nitelendirilir. Bu gruptaki aletlerin yüksek derecede infeksiyon

oluflturma riskleri nedeniyle mutlaka ›s› ile sterilize edilmeleri gerekmektedir. 

2. Yar› kritik aletler: Mukoza veya bütünlü¤ü bozulmufl cilt ile temas eden aletler-

dir. Mikroorganizma transfer riskleri daha düflüktür. Aynalar, ölçü kafl›klar› ve amalgam

fulvar› gibi aletler bu gruba girer. Difl hekimli¤inde kullan›lan yar› kritik aletlerin ço¤un-

lu¤unun ›s›ya dayan›kl› olmalar› nedeniyle ›s› ile steril edilmeleri gerekmektedir. Ayr›-

ca, yar› kritik aletlerin çal›flma s›ras›nda oluflan kanama ve mukoza bütünlü¤ünün bo-

zulma olas›l›¤› nedeniyle her an kritik alet niteli¤i kazanabilece¤i de unutulmamal›d›r.

Bu nedenle mümkün olan durumlarda mutlaka ›s› kullan›larak sterilizasyonlar› tercih

edilmelidir. Bu kapsamdaki aletlerin ›s›ya hassas olmalar› durumunda, yüksek düzey bir

dezenfektan kullan›larak dezenfekte edilmeleri uygundur. 

Difl hekimli¤inde kullan›lan bafll›klar, yumuflak doku içine girmeseler bile, özel yap›-

lar› nedeniyle iç yüzeylerine dezenfektan ajan›n ulaflma zorlu¤u göz önüne al›narak

otoklav veya kimyasal buhar sterilizatörü kullan›larak steril edilmeleri gerekmektedir.

3. Kritik olmayan aletler: Devaml›l›¤› bozulmam›fl, yani mikroorganizma geçifli için

iyi bir bariyer oluflturan cilt ile temas etmeleri söz konusu olan ve infeksiyon bulaflt›r-

ma aç›s›ndan en az risk tafl›yan alet grubudur. Röntgen bafll›klar› veya stetoskop gibi ci-

hazlar bu kapsamda de¤erlendirilirler. Bu tür aletler temizlenerek veya görünür kirlerin-

den ar›nd›r›ld›ktan sonra düflük düzey bir dezenfektan ile dezenfekte edilerek kullan›la-

bilir. Üzerlerinde görünür miktarda kan olmas› durumunda ise, temizlendikten sonra or-

ta düzey etkili dezenfektan kullan›lmas› uygundur. Bu kapsamdaki aletlerin ço¤unlu¤u-

nun temizlenmelerinin zor olmas› nedeniyle kullan›mlar› s›ras›nda tek kullan›ml›k bari-

yerlerle korunmalar› daha do¤ru bir yaklafl›md›r.

Difl hekimli¤inde kullan›lan aletlerin sterilizasyonunda en güvenilir yöntem otoklav

sterilizasyonudur. Otoklav sterilizasyonunun felsefesi; bas›nç alt›nda doymufl su buha-

r›, yani nemli ›s› kullan›larak ifllem yap›lmas›d›r. Otoklav sterilizasyonu, en güvenilir, en

ekonomik, en etkili serilizasyon yöntemi olmas› nedeniyle ›s›ya ve neme hassas olma-

yan, paketlenmifl veya paketlenmemifl tüm alet, cihaz ya da malzeme sterilizasyonunda

ilk tercih edilmesi gereken yöntem olmal›d›r. Bas›nçl› buhar sterilizasyonu, toksik olma-

mas› ve h›zl› mikrop öldürücü etkisi nedeniyle de avantajl›d›r. Otoklav sterilizasyonun-

da nem, kapal› bir ortamda kaynama noktas› yükselmifl su varl›¤›nda oluflan ve ›s›s› art-
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m›fl buhar ile sa¤lanmaktad›r. Otoklav sterilizasyonunda temel hedef, ›s› ve buhar›n ste-

ril edilecek alet, cihaz ya da malzemenin tüm noktalar›na yeterli süre ulaflmas›n›n sa¤-

lanmas›d›r. 

Otoklav sterilizasyonu genel anlamda iki tip otoklav ile sa¤lanmaktad›r;

1. Yer çekimi (N tipi) otoklav (gravity displacement): Bilinen klasik otoklav sis-

temleridir. Bu tür otoklavlarda su kayna¤› bir rezervuar veya aletin bir parças› olarak bu-

har jeneratörü bulunmaktad›r. Jeneratörden üretilen veya suyun ›s›nmas›yla oluflan bu-

har, sterilizasyon bölmesinden girerek alet veya malzemenin bulundu¤u kabini doldu-

rur. Buhar ve hava aras›ndaki a¤›rl›k fark› nedeniyle, buhar kabin içerisindeki havay› ite-

rek hava ile yer de¤ifltirir. Yer çekimi otoklavlar› genellikle lümeni olmayan (oyuklar› bu-

lunmayan) alet, malzeme veya cihazlar›n sterilizasyonu için uygundur. Bu tip otoklav-

larda sterilizasyon koflullar›; 1 atmosfer, 121°C ve 15 dakika olarak kabul edilir. Yer çe-

kimi otoklavlarda sterilizasyonun etkin olarak gerçekleflebilmesi için, alet k›vr›mlar› ara-

s›nda veya paketler içerisinde hava olmamal›d›r. Hava olmas› durumunda buhar›n alet

veya malzemeye geçifli engellenece¤inden etkin ›s›ya ulafl›lamaz ve sterilizasyon gerçek-

leflemez. Bu kapsamdaki otoklav sistemlerde, sterilizasyon sona erdi¤inde ›s›n›n düfl-

mesi nedeniyle buhar yo¤unlaflarak suya dönüflür ve otoklav içerisindeki yük ›slan›r. Ka-

bin duvarlar›n›n ›s›t›lmas› ile suyun buharlaflmas› ve ›slakl›¤›n kurumas› sa¤lan›r. Olu-

flan bu ›slakl›k nedeniyle yer çekimi otoklavlar›nda steril edilen aletler bu aflamada s›-

cak, ›slak veya nemlidir. Bunun sonucu olarak, paslanma karfl›t› ajanlar kullan›lmad›¤›n-

da, özellikle paslanmaz çelik olmayan aletler korozyona u¤rayabilir. Ayr›ca mevcut nem,

›slak paketlere dokunulmas›, hava veya toz ile temas etmesi durumunda yeniden kon-

taminasyonlar›na neden olabilir. 

2. Ön vakumlu (B tipi ve S tipi) otoklav (prevacuum): Buhar verilmeden önce, ka-

bin veya yük içerisindeki havan›n ön vakum ile uzaklaflt›r›ld›¤› otoklav sistemleridir. Ak-

tif bir vakum uyguland›¤› için havan›n uzaklaflt›r›lmas› ve buhar›n kabin içerisindeki alet

veya malzemeye ulafl›m› daha h›zl›d›r. B tipi otoklavlarda, vakum sisteminde uygulanan

teknik ayr›nt›lar nedeniyle hava kalma olas›l›¤› %0.1’den daha azd›r. S tipi otoklavlarda

ise havan›n uzaklaflt›r›lma ifllemi tek aflamada gerçeklefltirilir ve her S tipi otoklav ön va-

kumlu olmayabilir. Ön vakumlu otoklavlarda, sterilizasyon döngüsünün sonunda kalan

buhar, vakumla uzaklaflt›r›larak, kabin içerisine filtreden geçirilmifl hava verilir. Böylece

steril olan alet ya da malzeme cihazdan kuru olarak ç›kar. 

Genelde, sterilizasyonda uyulmas› gereken otoklav flartlar› afla¤›daki gibidir;

120°C 1 atm 15 dakika

134°C 2 atm 3 dakika

Belirtilen bu süreler, ön ›s›tma, s›cakl›k ve kurutma evresine göre de¤iflmektedir. 

Küçük tip otoklavlarda, özel sterilizasyon programlar› (flash; flafl program) kullan›la-

rak, aletleri paketlemeden, h›zl› sterilizasyon yapmak da mümkün olabilir. Bu tür prog-

ramlarda çok yüksek ›s› kullan›larak kurutma sa¤lanabilir.
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B ve S tipi otoklavlarda Prion siklusu (çevrimi) da bulunabilir. Prionlar›n neden ol-

du¤u hastal›¤› olan kiflilerde kullan›lan aletler otoklavlarda bu çevrim kullan›larak ste-

ril edilmelidirler.

Difl hekimli¤inde kullan›lan alet, malzeme veya cihaz (yük) niteli¤ine göre seçilmesi

gereken otoklav tipleri ve tercih edilmesi gereken çevrimler Tablo 1’de gösterilmifltir. 
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Tablo 1. Küçük buhar sterilizatörlerinde çevrim tipleri (EN 13060)*

Tip Steril edilecek yük

* 6 no’lu kaynaktan alınmıştır.

N
Yer çekimi otoklav: Klasik otoklav; ısı yüksel-
dikçe buharın oluşması ve havayı itmesi söz
konusudur (gravity displacement; thermody-
namic displacement). Vakum yoktur. Diş he-
kimliği için uygun değil. N tipi çevrim, dezen-
feksiyona eş değerdir. Yıkayıcı dezenfektörle
aynı işlevi yapar.

B
Büyük, hastane otoklavı (Big Sterilizer):
EN285 tanımlı, ön vakum,  en az 3 kez parça-
lı vakum (fractionated vacuum) olarak bilinen
en güçlü vakum teknolojisine sahiptir. Buhar
jeneratörü vardır. Sistemdeki son vakum ile
kurutma sağlanır. Tüm yük çeşitlerinin her
noktasının sterilizasyonu söz konusudur. 

S
Özelleşmiş otoklav (Sterilization of Specific
Products; Specified Instrument): Hava boşal-
tılmasında küçük bir vakum pompası kullanı-
lır. Tek ön vakum ve kurutma sistemiyle kom-
bine son vakum söz konusudur. A tipi oyuklu
yükler ve büyük gözenekli yüklerin sterilizas-
yonu için güvenilir değildir. 

Flaş
Flash (hızlı) otoklav: Bu tip otoklavlarda
134°C’de 3 dakikada sterilizasyon gerçekleşir.
Kullanım öncesi biyolojik indikatör sonucu alı-
namayacağı için yumuşak veya sert dokuya
implante edilecek, ameliyatlarda kullanılacak
alet, cihaz ve malzeme için önerilmez.

Prion

Paket edilmemiş, tek parça alet veya
malzeme

Tüm tek katlı-çok katlı, paket edilmiş ve-
ya edilmemiş, tek parça A tipi, B tipi
boşluk içeren ürünler, gözenekli malze-
meler

Tüm ısıya dayanıklı diş hekimliği aletleri

Başlıklar

Paket edilmemiş tek parça yükler

Gözenekli ürünler, küçük gözenekli mal-
zemeler

A tipi veya B tipi boşluklu aletler

Tek katlı paket edilmemiş malzemeler

Çok katlı paket edilmiş malzemeler

Acil gereksinimlerde, yedeği olmayan
alet kontamine olduğunda, kontamine
olan aletin paketlenmeden sterilizasyo-
nu

Küçük paketlerin sterilizasyonu

CJD veya vCJD şüphesi olan hastalarda
kullanılan aletlerin sterilizasyonu



Difl hekimli¤inde alet ve malzeme niteli¤ine göre otoklav seçimi;

Difl hekimli¤inde, steril edilecek alet, cihaz veya malzeme (yük) niteliklerine uygun

otoklav seçimi TS EN 13060 standartlar›na uygun olmal›d›r.

1. Paketlenmifl, tek parça (yekpare) ürünler (unwrapped solid products),

2. Tamamen gözenekli yük (full porous load),

3. Az gözenekli yük (small porous load),

4. Az gözenekli maddeler (small prous items),

5. A tipi oyuklu yük (hollow loads A),

6. B tipi oyuklu yük (hollow loads B),

7. Tek katl› sar›lm›fl ürünler (single wrapped products),

8. Çift katl› sar›lm›fl ürünler (double wrapped products).

Yekpare (düz yüzeyli aletler)

Ad›ndan da anlafl›laca¤› gibi tek parçadan oluflan, üzerinde oluklar veya girintiler

içermeyen düz yüzeyli aletlerdir; presel, dolgu aletleri, dil-yanak retraktörü, bistüri sap›,

ekskavatörler, amalgam ve siman fulvarlar›, a¤›z veya siman spatülleri, frezler, düz cer-

rahi aletler, kemik keskileri, periost elevatörü, periodontal kretler, periodontal sond,

ekartör, tekrar kullan›labilir ölçü kafl›klar›.

Oyuklu aletler

Üzerinde girinti veya oyuklar› olan, ayn› zamanda içerisinde kanallar› bulunan alet-

lerdir. Çekim davyeleri, forseps, makas, portegü, cerrahi küretler, cerrahi frezler, eleva-

tör, doku pensleri, cerrahi aspiratör uçlar›, hortumlar, mikromotor ve benzeri bafll›klar,

eklemli veya mentefleli aletler bu kapsamdad›r. Bu gruptaki aletler mevcut kanallar›n›n

uzunluk/çap oranlar›na göre A tipi veya B tipi olarak s›n›fland›r›l›rlar. Bu orana göre;

uzunluk/çap ≤ 1 mm ise alet, “oyuklu olmayan” alet s›n›f› kapsam›ndad›r.

A tipi oyuklu aletler; cerrahi aspiratör veya fizyodispenser hortumlar›, piyasemen,

aeratör, angledurva, davye, forseps, portegü, makas.

B tipi oyuklu aletler; ayna, presel, cerrahi frezler, baz› küretler, yüksek hacimli aspiratör.

Difl hekimli¤inde kullan›lan aletlerin uygulama alanlar›na ve niteliklerine göre s›n›f-

land›r›lmas› Tablo 2’de özetlenmifltir.

Gözenekli (porous) alet ve malzemeler

‹çinde havan›n hapsolabilece¤i bir dokuya sahip olan, gaz tamponlar, ameliyat ön-

lükleri gibi malzemeler bu gruba dahil edilirler. ‹lke olarak, bu tip malzemelerin en iç

noktalar›na kadar steril olmalar› ve kuru bir flekilde otoklavdan ç›kar›larak, bu durumda

muhafaza edilmeleri gerekmektedir. 

Difl hekimli¤inde kullan›lan tüm alet ve malzemenin niteli¤ine uygun otoklavlarda,

uygun programlarda steril edilmelerinin öncesinde, aletlerin ayr›larak özel tafl›y›c›lara

konulmas›, sterilizasyon öncesi temizlenmesi, y›kanmas› ve paketlenmesi ifllemlerinin

de kurallara uygun yap›lmas› gereklili¤i unutulmamal›d›r.
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Tablo 2. Diş hekimliği aletlerinin sınıflandırılması*

* 6 no’lu kaynaktan alınmıştır.
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