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OzET

Amag: Bu calisma dis hekimligi fakiiltemizdeki klinik
6grencilerinin infeksiyon kontrolii konusundaki bilgi
diizeylerinin belirlenmesi ve elde edilen sonuclar dog-
rultusunda verilmekte olan egitimlere ek bir egitimin
gerekliliginin degerlendirilmesi amaciyla yapilmstir.

Bireyler ve yoéntem: 2007-2008 ogretim yilinda
6grenim goéren 118 dgrenciye (49'u (%41,5) 4. simif,
69'u (%58,5) 5. simif) infeksiyon kontrolii konusunda
bilgi anketi uygulanmustir.

Bulgular: Ogrencilerin, anketi dogru yanitlama ortala-
mast %79,19 = 7,57, ortancasi ise %80’dir (min: %50,
mak: %95). Her bir soru tek tek degerlendirildiginde
en cok dogru yanit verilen 9. (dezenfektan maddele-
rin ozellikleri ile ilgili), en az dogru yanit verilen 20.
(yiizey dezenfeksiyonu icin sodyum dikloroizosiyanii-
rat (NaDCC) tabletleri (Klorsept 87) ile ilgili) sorudur.
4. ve 5. simf dgrencileri arasinda 5. (aseptik ve septik
ortam kavramu ile ilgili) ve 10. (dezenfektanlarin etki
mekanizmasi ile ilgili) sorulara dogru yanit verme aci-
sindan istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunmustur
(p<0.05). Her iki soruya 4. sinif 6grencileri 5. sinif
6grencilerinden daha fazla dogru yanit vermistir.

Sonuclar: Bu bulgular, égrencilerin infeksiyon kon-
trolii konusunda bilgi diizeylerinin yeterli oldugunu

ABSTRACT

Aim: This study was made to evaluate the knowledge
levels of clinical students in our dental school on infe-
ction control with the final aim to evaluate the neces-
sity of an additional training to the current training in
accordance with the results.

Subjects and method: A questionnaire prepared to
measure the knowledge levels of students on infection
control was administered to 118 students (49 (%41,5)
4th year and 69 (%58,5) 5th year) in 2007- 2008
academic year.

Results: The mean of right responses is %79,19 +
7,57, the median is %80 (min: %50, max: %95).
When each question was evaluated separately, it was
found that the 9th question, which was about the
features of disinfectant, received the highest number
of right responses, whereas the 20th question, which
was about sodium dichloroisocyanurate (NaDCC)
tablets (Klorsept 87) for surface disinfection received
the highest number of wrong responses. Statistically,
significant difference between 4th and 5th year stu-
dents was found in terms of right response to 5th
question, which was about the concept of aseptic and
septic environment, and 10th, which was about the
mechanism of the action of disinfectant (p<0.05). 4th



ancak, uygulamasini kendilerinin yapmadigi teorik
bilgilerin zamanla unutuldugunu géstermektedir. Bu
nedenle dgrencilerimizin yiirtirliikteki sterilizasyon ve
dezenfeksiyon islemlerini uygulamalari ya da gbzlem-
lemelerinin yararl olacagi sonucuna varilmustir.

ANAHTAR KELIMELER

GiRIS

Giinlimiizde tibbi teknolojideki gelismeler
nedeni ile infeksiyon hastaliklarinin énlenmesi,
tanisi ve tedavisinde 6nemli ilerlemeler kaydedil-
mistir. Dis hekimligi fakiiltelerinde de infeksiyon
konusunda, &grencilerin vizyonu genis, Klinik
sorunlarda bu ilerlemeler dogrultusunda hareket
eden, bilgi ve pratik yénden hastaya en iyi hiz-
meti verebilecek bir bicimde yetistirilmesi amac-
lanmaktadir.

Saglik hizmetini veren personel infeksiyon aci-
sindan yiiksek risk altindadir. Dis tedavisi sirasin-
da ise dis hekimleri ve hastalar sitomegalovirtis,
hepatit B,C (HBV, HCV), herpes simpleks tip 1
ve 2, mikobakterium tiiberkiilozis, streptokok ve
HIV gibi patojenlerin bulasma riskini tasimakta-
dirlar. Bu nedenle bulasici hastaliklarin yayilma
yollarinin, &zelliklerinin ve bunlardan korunma
yollarinin 6grenciler, klinik yardimci ve akade-
mik personel tarafindan cok iyi bilinmesi gerek-
mektedir. Ellerin temizligi, muayene yaparken el-
diven, gozliikk ve maske kullanimi infeksiyondan
korunmada 6nemli rol oynar. Dis hekimliginde
kullanilan cesitli malzeme ve cihazlarin hijyeni ve
sterilizasyonu yine infeksiyon kontrolii yéniinden
onem tasimaktadir'=3.

Bu calismanin amaci dis hekimligi fakiilte-
mizdeki klinik égrencilerinin infeksiyon kontrolii
konusundaki bilgi diizeylerini belirlemek ve elde
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year students gave to both questions higher number
of right responses than 5th year students.

Conclusions: These findings show that students’
knowledge levels about infection control is adequate.
However, the theoretical knowledge of those which
have not been practiced by the students individually
has been forgotten in time. Thus, it was concluded
that practice or observing of current processes of
sterilization and disinfection of our students will be
beneficial.

KEYWORDS
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edilen sonuglar dogrultusunda ek egitim calisma-
larinin gerekliligini degerlendirmektir.

BIREYLER VE YONTEM

Bu calismaya Hacettepe Universitesi Dis He-
kimligi Fakiiltesi'nde, 2007-2008 o&gretim yi-
linda klinikte hasta hizmeti veren 4. ve 5. sinif
ogrencileri dahil edildi. Dis hekimligi 6grencileri-
nin infeksiyon kontrolii konusunda bilgilerini de-
gerlendirmek amaciyla standart bir anket formu
olmadi@ icin, dgrencilere arastirmacilar tarafin-
dan hazirlanan ve infeksiyon kontrolii konusunda
bilgi sorulari iceren bir anket uyguland: (Ek 1).
Ankete katilmayi kabul eden toplam 118 (4. sinif
49, 5. simf 69) 6grencinin verdigi yanitlar deger-
lendirmeye alindi.

Ankette infeksiyon kontrolii ile ilgili 15'i
“Dogru-yanlis” secenekli, 5’i coktan secmeli ol-
mak iizere 20 soru mevcuttu. Ogrencilerin ce-
vaplamadigi sorular yanlis kabul edildi.

Verilerin istatistiksel degerlendirmesi Ki Kare
testi ve Mann- Whitney U testi ile yapildi.

BULGULAR

Calismaya katilan 6grencilerin 49'u (%41,5)
4. simif, 69’u (%58,5) 5. sinif 6@rencisidir. Her bir
ogrencinin, anketi dogru yanitlama yiizdesi elde
edilmistir. Tim 6grencilerin dogru yanit verme
ortalamasi %79,19 = 7,57, ortancasi ise %80 dir
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(min: %50, mak: %95). Ogrencilerin yarisi soru-
lara %80 ve {izerinde dogru yanit vermistir. 4.
ve 5. simf &grencileri arasinda ortalama dogru
yanit verme yiizdesi acisindan istatistiksel olarak
anlaml bir fark bulunmamistir (p>0.05). Her bir
soru tek tek degerlendirildiginde, en cok dogru
vanit verilen 9. (dezenfektan maddelerin 6zellik-
leri ile ilgili), en az dogru yamt verilen 20. (yiizey
dezenfeksiyonu konusunda sodyum dikloroizosi-
yantirat (NaDCC) tabletleri (Klorsept 87) ile ilgi-
li) sorudur. Tiim 6grencilerin %99,2’si 9. soruya
dogru yanit vermistir. 20., 16. ve 18. sorulara
ogrenciler siraswyla %3,4, % 22, %34,7 oraninda
dogru yanit vermistir. Istatistiksel olarak siniflar
arasinda 20., 16. ve 18. sorulara dogru yanit ver-
me acisindan anlaml bir fark yoktur (p>0.05).
En az bilinen 20. soruyu 5. siif 6égrencilerinin
%b5,8’1, 4. simif dgrencilerinin %071; 16. soruyu
5. simf égrencilerinin %26,1'i 4. simf égrencile-
rinin %16,3'(; 18. soruya 5. siif égrencilerinin
%34,8’i, 4. simf égrencilerinin %34,7’si dogru
yanitlamustir.

4. ve 5. sinif 6grencileri arasinda 5. ve 10. so-
rularda dogru yanit verme acisindan istatistiksel
olarak anlaml bir fark bulunmustur (p<0.05). 5.
soruya 4. sinif dgrencilerinin %98,0’i, 5. simf 63-
rencilerinin %84,1’i ve 10. soruya 4. siif 63ren-
cilerinin %98,0’i, 5. sinuf 6grencilerinin %87,0’si
dogru yanit vermistir. Tiim sorulara verilen yanit-
lar Tablo 1 ve Sekil 1'de gdsterilmistir.

TARTISMA

Saglik alanlarinda 8grenim géren 6grencile-
rin infeksiyon kontrolii konusundaki bilgi diizey-
lerini ve klinik uygulamalarini arastiran cesitli
calismalar mevcuttur®”7. Ulkemizde ise dis hekim-
ligi 6grencilerinin infeksiyon kontrolii konusun-
daki bilgi diizeylerini degerlendiren bir cahismaya
rastlanmamustir. Bu konuda yapilan calismalarda
égrencilerin infeksiyon kontrolii ile ilgili klinik uy-
gulamalar1 gézlemlenmis ve/veya arastirmacilar
tarafindan hazirlanan, farkli icerikleri bulunan
ve cesitli degerlendirme kriterlerine sahip anket
formlar1 kullamlmustir. Bizim calismamiz ise iil-
kemizde bu alandaki arastirmalara yén vermesi

bakimindan bir 6én calismadir. Derslerde teorik
olarak anlatilan konu basliklarina ve fakiiltemiz-
de uygulanan infeksiyon kontrol yéntemlerine
gore bir anket formu hazirlanmis ve 6grencilerin
sadece bilgi diizeyleri arastirilmistir. Bu nedenle
elde edilen sonuclar tiniversitemiz icin gecerlidir.
Klinik uygulamalar sirasinda 6grencilerin goz-
lemlenmesiyle bilgilerini ne kadar uygulamaya
gecirdikleri bir baska arastirma konusu olabilir ve
farkl: tiniversiteler de dahil edilerek benzer calis-
malar yapilabilir.

Calismamizda infeksiyon kontrolii ile ilgili bilgi
sorular1 iceren anketi, é6grencilerin dogru yanitla-
ma ylizdesinin ortalamasi %79,19 + 7,57°dir. Bu
ortalama, {iniversitemiz simnav sistemindeki ders
gecme notuna gore degerlendirildiginde, tiim
ogrencilerin bu konuda bilgi diizeylerinin yeterli
sayilabileceginin bir gdstergesidir. Ancak, sorular
tek tek degerlendirildiginde, bazi sorulara (12.,
16., 18. ve 20. sorular) dogru yanit veren 6gren-
cilerin oraninin az oldugu gériilmektedir.

Fakiiltemizde 6grenciler 4. sinifa kadar infek-
siyon kontrolii konusunda teorik dersler almakta
ve ilk defa 4. simifta klinikte calismaya baslamak-
tadir. 5. sinifta ise dgrenciler klinikte daha faz-
la deneyim sahibi olmakta ve bu konuda teorik
dersler almamaktadir. Bu bakimdan 4. ve 5. si-
niflar infeksiyon kontrolii konusundaki bilgi dii-
zeyleri acisindan karsilastirilmistir. 4. ve 5. sinif
ogrencileri arasinda ortalama dogru yanit verme
yiizdesi acisindan anlaml bir fark bulunmamistir
(p>0.05). Ancak, her bir soru tek tek degerlen-
dirildiginde 4. ve 5. sinif dgrencileri arasinda 5.
(aseptik ve septik ortam kavrami ile ilgili) ve 10.
(hiicre zarmna etkili dezenfektanlarin etki meka-
nizmasi ile ilgili) sorularda bir fark bulunmustur
(p<0.05). Her iki soruya 4. simf 6grencileri 5.
sinif dgrencilerinden daha fazla dogru yanit ver-
mistir. Fakiiltemizde infeksiyon kontrolii ile ilgili
teorik dersler 4. simifta anlatildigindan, 4. sif
6grencilerinin teorik bilgileri almalarinin {izerin-
den zaman gecmedigi icin, 5. sinif 6grencilerine
gore daha fazla dogru yanit verdigi diisiiniilmek-
tedir. 4. ve 5. siif 6grencileri arasinda istatis-
tiksel olarak anlaml bir fark olmamasina karsin,
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TABLO 1

Tiim sorulara égrenciler tarafindan verilen yanitlar

Siniflar
4. Sinif 5. Sinif Toplam P

Sorular Verilen Yanitlar Sayi % Sayi % Sayi %
D 48 98,0 67 97,1 115 97,5

Soru 1. >0.005
Y 1 2,0 2 2,9 3 2,5
D 47 95,9 61 88,4 108 91,5

Soru 2. >0.005
Y 2 4.1 8 11,6 10 8,5
D 42 85,7 63 91,3 105 89,0

Soru 3. >0.005
Y 7 14,3 6 8,7 13 11,0
D 42 85,7 62 89,9 104 88,1

Soru 4. >0.005
Y 7 14,3 7 10,1 14 11,9
D 48 98,0 58 84,1 106 89,8

Soru 5. <0.005
Y 1 2,0 11 15,9 12 10,2
D 47 95,9 66 95,7 113 95,8

Soru 6. >0.005
Y 2 4.1 3 4.3 5 4,2
D 46 93,9 64 92,8 110 93,2

Soru 7. >0.005
Y 3 6,1 5 7,2 8 6,8
D 44 89,8 59 85,5 108 87,3

Soru 8. >0.005
Y 5 10,2 10 14,5 15 12,7
D 49 100,0 68 98,6 17 99,2

Soru 9. >0.005
Y 0 ,0 1 1,4 1 0,8
D 48 98,0 60 87,0 108 91,5

Soru 10. <0.005
Y 1 2,0 9 13,0 10 8,5
D 46 93,9 67 97,1 113 95,8

Soru 11. >0.005
Y 3 6,1 2 29 5 4,2
D 34 69,4 39 56,5 73 61,9

Soru 12. >0.005
Y 15 30,6 30 43,5 45 38,1
D 42 85,7 57 82,6 99 83,9

Soru 13. >0.005
Y 7 14,3 12 17,4 19 16,1
D 37 75,5 53 76,8 90 76,3

Soru 14. >0.005
Y 12 24,5 16 23,2 28 23,7
D 48 98,0 67 97,1 115 97,5

Soru 15. >0.005
Y 1 2,0 2 2,9 3 2,5
D 8 16,3 18 26,1 26 22,0

Soru 16. >0.005
Y 41 83,7 51 73,9 92 78,0
D 41 83,7 65 94,2 106 89,8

Soru 17. >0.005
Y 8 16,3 4 5,8 12 10,2
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Siniflar
4. Sinif 5. Sinif Toplam P
D 17 34,7 24 34,8 41 34,7
Soru 18. >0.005
Y 32 65,3 45 65,2 77 65,3
D 45 91,8 68 98,6 113 95,8
Soru 19. >0.005
Y 4 8,2 1 1,4 5 4,2
D 0 0 4 5,8 4 3,4
Soru 20. >0.005
Y 49 100,0 65 94,2 114 96,6
100,0
w04l B N o§
20,0 4 1
£ 700
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B el
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SEKIL 1

Tiim sorulara ogrenciler tarafindan verilen yanitlar

en az bilinen 20. soruya (yiizey dezenfeksiyonu
konusunda sodyum dikloroizosiyaniirat (NaDCC)
tabletleri (Klorsept 87) ile ilgili) 5. simf 6gren-
cilerinin %5,8’i dogru yanit vermisken, 4. sif
ogrencilerinin hicbiri bu soruya dogru yanit ver-
memistir. 5. simif 6grencilerinin 4. simf 6gren-
cilerine gore Klinikte daha uzun siire calismalari
ve uygulanan yenilikleri daha yakindan takip et-
meleri nedeniyle bu soruya daha fazla dogru ya-
mit verdigi diistiniilmektedir. Ancak, dogru yamt
veren dgrencilerin sayisi yine de oldukca azdur.
Sodyum dikloroizosiyaniirat (NaDCC) tabletleri-
nin (Klorsept 87) dis hekimligi alaninda son bir-
kac¢ yildir kullaniliyor olmasi, teorik derslerde bu
konudan bahsedilmemesi ve temizlik elemanlari-
nin dgrenciler fakiilteye gelmeden énce temizlik
islerini bitirmesi nedeniyle 6grencilerimizin bu
konudaki bilgilerinin eksik oldugu diistiniilmek-

tedir. Bir baska calismada da bu sonucla uyumlu
olarak dgrencilerin yiizey dezenfeksiyonu konu-
sunda bilgilerinin yetersiz oldugu rapor edilmis-
tir.

Bazi sorulara dogru yamit veren dgrencileri-
mizin oram diistiktiir. Bu sorulardan kuru sicak
hava sterilizatorleri ile ilgili olan 12. soruya yanls
yanit veren 6grencilerin orani %38,1'dir. Ogren-
cilerimiz 3 yil 6éncesine kadar kullandiklar1 mal-
zemeleri boliimlerimizdeki kuru sicak hava steri-
lizatorlerini kullanarak kendileri steril ediyorlardi.
Ancak, simdiki klinik uygulamalarda malzemeler
sterilizasyon tinitesinde otoklav ile steril edilmis
olarak posetlerde 6grenciye verilmektedir. Bu
sebeple dgrencilerimizin artik fakiiltemizde kul-
lanimda olmayan kuru sicak hava sterilizatorleri-
nin islerligi hakkindaki bilgilerinin azaldig1 diisii-
niilmektedir. Dezenfektan maddelerle ilgili olan



16. soruya yanlis yanit veren 6grencilerin oram
ise %78,0’dir. Teorik derslerde anlatilan dezen-
fektanlar Kliniklerde 6grenciye kullamma hazir
olarak verildigi icin, kullanilan dezenfektanlarin
iceriginin 6grenciler tarafindan bilinmedigi dii-
stintilmektedir. Yine dis hekimliginde kullanilan
otoklav tipleriyle ilgili olan 18. soruya yanlis yamt
veren 6grencilerin oraninin %63,5 olmasi; gerek
teorik derslerde gerekse klinik uygulamalarda
otoklav tipleri hakkinda yeterli bilgi verilmeme-
si ve klinik uygulamalarda hazir steril malzeme
kullanilmasi nedeniyle 6grencilerin bu konuda-
ki bilgilerinin yeterli olmadigini géstermektedir.
Bununla birlikte, 6grencilerin %16,1'i otoklavla
sterilizasyon protokolii ile ilgili 13. soruya dogru
yanit verememistir. Bir bagska calismada égrenci-
lerin % 5’inin bu protokolii bilmedigi rapor edil-
mistirt. Ogrencilerimiz sterilizasyon &ncesi alet-
lerin 6n temizligi ile ilgili 8. ve 13. soruya %87,3
ve %89,8 oraninda dogru yanit vermistir. Ogden
ve ark.* calismalarinda bu islemi bilen égrencile-
rin oranini daha diisiik bulmuslardir. Hastanede-
ki dezenfeksiyon ve sterilizasyon iglemleri dental
hemsirelerin sorumlulugunda oldugu i¢in, 6gren-
cilerin bu konudaki bilgilerinin yetersiz oldugu so-
nucuna ulasmislar ve bu sebeple 6grencilerin de
otoklav1 kullanmasi 6nerisinde bulunmuslardir.

Dis hekimligi oldukca riskli, mesleki hasta-
liklara ve sorunlara acik bir meslektir. Dis he-
kimliginde calisma ortamindan kaynaklanan
mikroorganizmalarin hasta, hekim ve yardimci
personeller arasinda gecisiyle edinilen infeksiyon
“capraz infeksiyon” olarak tammlamr. Bu gecis
direkt temas, indirekt temas ve damlacik veya ae-
rosollerin solunmasi yollariyla olmaktadir®. Has-
taliklarin 6zellikle solunum yolu ve kan yoluyla
bulasmasini énlemek tiizere gerekli 6nlemlerin
alinmasi gerekir. Ellerin temizligi, eldiven, gézliik
ve maske kullanimi, dis hekimliginde kullanilan
cesitli alet, malzeme ve cihazlarin sterilizasyonu
infeksiyon kontroliinde énemli rol oynar-® o711,
Universite hastanelerinde klinige yeni baslamis
ogrencilerin mevcut oldugu bir ortamda, genis
bir hasta Kkitlesine sunulan tedavi hizmetleri s6z
konusudur. Bu hasta hizmetlerini ve tedavilerini
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gerceklestiren klinik 6grencilerinin tam ve dog-
ru bir infeksiyon kontroliinii de saghyor olmalar
gerekir. Ozellikle capraz infeksiyonun énlenmesi
konusunda tecriibeli hekimlerden uygulanmasi
gereken prosediir hakkinda egitim almalidirlar.
Bu sayede hem kendilerini ve hem de hastala-
rini infeksiyon riskinden korumus olacaklardir.
Egitimcilerin de infeksiyon konusunda meyda-
na gelen gelismeleri yakindan takip etmeleri ve
bunlan égrencilerine Kklinik éncesi ve sonrasinda
aktarmalar1 6nem tasimaktadir®. Saglik egitimle-
rinde bilginin yan sira olumlu davranisi gelisti-
recek yapilanmalarin ve diizenlemelerin en kisa
zamanda yasama gegcirilmesi gereklidir'?. Bu
konuda yapilan diger calismalarda da infeksiyon
kontrolii konusunda egitimin énemine dikkat ce-
kilmistir*~7. Infeksiyon kontrolii konusunda dogru
bilgi ve davranis edinilmesinde Mann ve ark.®
probleme dayali égrenmenin, Ogden ve ark.*
kanita dayah 63renme ve nesnel yapilandirilmis
pratik sinav uygulamasinin yararh olabilecegini
belirtmislerdir.

SONUGCLAR

Fakiiltemizdeki 6grencilerin infeksiyon kon-

troli  konusundaki bilgilerini degerlendirmek
amaciyla yaptigimiz bu calismanin sonuclarina
gore, teorik bilgi diizeyleri yeterli bulunmakla bir-
likte, uygulamasini kendilerinin yapmadig: teorik
bilgilerinin zamanla unutuldugunu ve bu nedenle
ogrencilerimizin yirirlitkteki sterilizasyon ve de-
zenfeksiyon islemlerini kendilerinin de bizzat uy-
gulamalari ve bu konuda denetlenmeleri gerektigi
va da sterilizasyon ve dezenfeksiyon islemlerinin
nasil yirutildigiinit gbzlemlemeleri gerektigi dii-
stintilmektedir. Ogrencilerin klinik stajlarimn bu
konuda uygulamalar1 da igerecek sekilde prog-

ramlanmasi yararl olacaktir.

Ek.1 Ankette 6grencilere sorulan bilgi sorular

1. Bir maddenin tizerinde veya icinde bulunan
tiim mikroorganizmalardan arindirilma isle-
mine sterilizasyon denir. Bu islem sonrasinda
hastalik yapan yapmayan tiim mikroorganiz-
malar oldiirtilmektedir. (D) (Y)
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2. Makas steril edildikten sonra paketi acilarak
kullanilmaya hazir olarak dis ortamda bekleti-
lebilir. (D) (Y)

3. Insanlarda hastalik yapma 6zelligi olan mik-
roplarin uzaklastirilma islemine dezenfeksi-
yon denir. Dezenfeksiyon isleminde kullanilan
s, sterilizasyon derecesine yakinlikta olabil-
digi gibi, mikroorganizmalarin vejatatif (has-
talik yapici ve dis cevre kosullarina direncsiz )
sekillerin oldiirtilmesi ile de olabilir. (D) (Y)

4. Antisepsi, deri gibi canh dokular {izerinde
antiseptik soltisyonlar kullanilarak uygulanan
dezenfeksiyon islemidir. (D) (Y)

5. Bir ortam mikrop iceriyorsa aseptik, icermi-
yorsa septik ortam olarak tanimlanir. (D) (Y)

6. Bakteriler tizerinde tiremeyi durdurucu etki
yapan maddelere bakterisit, dldiiriicii etkinlik
gosteren maddelere ise bakteriostatik madde-
ler denir. (D) (Y)

7. Dezenfektanlar genellikle diisiik konsantras-
yonlarda bakterisit, yiiksek konsantrasyonlar-
da bakteriostatik etkinlik gosterirler. (D) (Y)

8. Ortamda bulunan organik maddeler dezenfek-
siyon islemini olumsuz yénde etkiler. (D) (Y)

9. Dezenfeksiyonda kullanilan maddeler icin
asagidaki 6zelliklerden hangisi dogrudur?

a.Ucuz ve etkili olmali
b.Suda erimeli ve iyi 1slatict olmali.

c.Az zehirli olmal, allerjenik, kanserojen etki
gostermemeli,

d.Kisa siirede etkisini gostermeli,
e.Hepsi

10.Hiicre zarina etkili dezenfektanlar hiicre sitop-
lazma zarmnin yapisini degistirerek hiicrenin
aktif transportunu ve enerji metabolizmasini

bozarlar. (D) (Y)

11.Anyonik ve katyonik dezenfektanlar birlikte
kullanilabilirler. (D) (Y)

12.Kuru sicak hava ile sterilizasyonda ortamda
nem bulunmadigindan sterilizasyon daha kisa
surer. (D) (Y)

13.Basinch buhar ile sterilizasyon icin, otoklav
denen aletlerle 121° C de 1,5 atmosfer basing
altinda ve 15 dakika bekletilerek sterilizasyon
saglanmis olur. (D) (Y)

14.Kuru sicak hava ile sterilizasyonda hangi alet
kullanilir?

a.Etliv

b.Otoklav

c.Ben-mari

d.Pastor firmni

e.Hicbiri

15.Direkt temas, bakterilerin nakledilmesinde

cok onemli bir yer tutar. Direkt temas ile bu-
lasmada en 6nemli yol ise ellerdir. (D) (Y)

16.Dezenfeksiyon isleminde kullanilan maddeler
temizlik malzemesi olarak da kullanilabilir. (D)
(Y)

17. Sterilizasyon ncesi ve dezenfeksiyon énce-
si mutlaka 6n alet temizligi yapilmahdir. Bu
stire¢ debrisin organik ve inorganik kontami-
nasyonunun ortamdan uzaklastirilmasini sag-
lar. Buna gére asagidaki ifadelerden hangisi
yanlistir:

a.Keskin aletlerin bulundugu bir konteynerde
forseps ile aletlerin alinmasi.

b.Temizlenen aletler islak olarak sterilizasyona
girmelidir.

c. Sterilizasyon 6ncesi eklemleri olan aletler 6zel
vaglar ile yaglanmalidir.

d.Yaralanmalar1 énlemek icin temizlik islemin-
de kaln eldiven giyilmelidir.

e.Kullanilacak aletler posetlenerek sterilizasyo-
na hazir hale getirilmelidir.

18.Her cesit yiikii her noktasinda steril edebilen
“B” tipi otoklavdir. “S” tipi otoklav, ise &zel
yik tiplerine gore secilmesi gereken prog-
ramlar1 olan otoklavdir. Dis hekimligi icin en
uygun olan otoklav tipi “S” tipidir. (D) (Y)

19.Buhar sterilizasyonunu etkileyen faktérlerden
hangisi dogrudur?
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