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 درماني ايران -دانشگاه علوم پزشكي و خدمات بهداشتي

 معاونت  بهداشتي

 

  دستورالعمل

 پزشكياستريليزاسيون دندان
 
 

شرح آخرين 

 بازنگري
 

 

 دكتر فاطمه عزيزي كنندگانتهيه

 

  مستندتوزيع    تأييد مستند

  

  سطح كاربري  سرپرست واحد 

  دكتر فاطمه عزيزي نام و نام خانوادگي

 اين مستند در سطوح زير كاربري دارد:

  مركز بهداشت غرب تهران ستاد 

 ستاد بهداشت مناطق 

  درماني  –مراكز بهداشتي 

 

ول واحد ئي مسبر عهده هاي قبلي اين مستندآوري و معدوم كردن ويرايشتذكر بسيار مهم: مسؤوليت جمع

 ي مستند است.كنندهدريافت

  هدف -1

 پزشكي.براي تشريح چگونگي استريليزاسيون وسايل و تجهيزات دندان روشي تدوين
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  تعاريف، مفاهيم و اختصارات -2

شود كه براي تخريب و در هم ريختن ساختار هاي فيزيكي يا شيميايي گفته مياستريليزاسيون: به آن دسته از روش -1-2

 شود. ها به كار برده ميكليه ميكروارگانيسم

كننده را كاهش هاي آلودهتوان تعداد ميكروبگندزدايي يا ضد عفوني يا دزانفكسيون: روشي است كه به كمك آن مي -2-2

 نه در حدي كه به طور كامل استريل شود.داد ولي 

كننده و ميكروب كش: كلرين يا سديم هيپوكلريت يا آب ژاول، كلسيم هيپوكلريت، سديم مواد ضد عفوني -3-2

كلروايزوسيانورات كلرامين، فرمالين، اتانول يا اتيل الكل و ايزوپروپيل الكل يا پروپانول الكل، پوويدون يدين، گلوتارآلدييد، 

 كسيژنه، ميكروتن، يوني سپتا، دكونكس و سولار سپت. فنل، آب ا

 انواع استريليزاسيون: -4-2

استريليزاسيون با بخار، استفاده از بخار و حرارت و تحت فشار با روش اتوكلاو بهترين روش استريليزاسيون  -1-4-2

 وسايل است.

ساعت  2ي مدت گراد برادرجه سانتي 170استريليزاسيون با حرارت خشك زياد: استفاده از حرارت خشك  -2-4-2

 براي استريل كردن بعضي از وسايل به كمك فور

 استفاده از گاز اكسيد اتيلن و بخار شيميايي -3-4-2

باشد كه طريقه عمل آن چنين است پزشكي مياي، روشي براي گذاشتن درپوش سوزن سرنگ تزريق دندانروش نيزه -5-2

بريم به صورتي كه را با دست به آرامي به جلو ميدهيم و سوزن تزريق سرنگ كه ابتدا در پوش را روي ميز كار قرار مي

 كنيم.درجه نسبت به افق به درپوش تكيه داده شود و سپس مستقيماً آن را داخل درپوش و آن را محكم مي 45با زاويه 

اي چسب يا ظرف حاوي محلول شود كه تكهتست اسپور: از چسب يا محلول رنگي حساس به تغيير حرارت استفاده مي -6-2

يابد ها از رنگ زرد يا سفيد به قرمز تغيير رنگ ميشود كه پس از اتمام زمان كار آنخل فور يا اتوكلاو قرار داده ميدر دا

شود يعني دستگاه از دهنده صحيح بودن روند حرارتي دستگاه( و در صورتي كه غير از رنگ قرمز رنگ ديگري )نشان

ها شود )در بروشور اين مواد تغييرات طيف رنگين آنرست انجام نمينظر حرارتي تنظيم نبوده و عمل استريليزاسيون د

 ذكر شده است(.

  

  شرح عمليات -3

 يار دارد.دست بهاجراي دقيق مفاد دستورالعمل نياز  مهم: تذكر

خدمات جامع پزشكي پزشكي از طريق حفاظت شخصي در واحدهاي دندانعفونت دندان انتقالگيري از اصول پيش -1-3

 :سلامت

پزشك و خدمه واحد يار دندانكار دهان و دندان، دستپزشك، بهداشتپزشكي شامل دندانكليه كاركنان دندان -1-1-3

 واكسينه شوند. Bبايد عليه هپاتيت 

پزشكي بايد هنگام كار از روپوش استفاده كنند و هنگام خروج از اتاق كار روپوش را درآورند. كليه كاركنان دندان -2-1-3

هاي عادي شسته وده شدن ابتدا ضد عفوني و سپس شسته شود )روپوش بايد جدا از لباسروپوش بايد به محض آل

 درصد قرار گيرد(.  5/0وشو به مدت نيم ساعت در محلول هيپوكلريت سديم شود و قبل از شست

هنگام كار و معاينه بيمار لازم است از دستكش استفاده شود. براي موارد جراحي دستكش استريل لازم است.  -3-1-3

اي يا دستكش يك بار مصرف(. پزشك دستكش فلهستكش بايد با هر مريض تعويض شود )بنا بر تشخيص دنداند

ها تميز شسته شوند. دستكش يك بار مصرف نبايد شسته، قبل از پوشيدن دستكش و پس از درآوردن آن بايد دست

 استريل و دوباره مصرف شود.

ها را شست و از دستكش : در صورت ايجاد سوراخ يا پارگي روي دستكش، بلافاصله بايد دستكش را در آورد، دست1تذكر 

 جديد استفاده كرد. 

 : اگر در دست خراش يا زخم وجود دارد، بايد قبل از پوشيدن دستكش زخم را با چسب پوشاند. 2تذكر 
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ها باشد، لازم است تا بهبود كامل از ماري پوستي همراه با ترشحات در دستپزشك يا دستيارش داراي بي: اگر دندان3تذكر 

 پزشكي خودداري كند.انجام كارهاي دندان

كارگيري اسپري آب و توربين، به علت تراوش كار دهان و دندان يا دستيار در زمان بهپزشك يا بهداشتبراي دندان -4-1-3

تي يا شيلد الزامي است. ماسك بايد با هر مريض يا به محض ترشحات خون و بزاق استفاده از ماسك و عينك حفاظ

 كننده تميز شود.چنين عينك حفاظتي نيز بايد در پايان كار با ماده ضد عفونيخيس شدن عوض شود. هم

كليه وسايل نوك تيز )سوزن، تيغ جراحي، سيم ارتودنسي( احتمال آلودگي دارند و بايد با احتياط حمل شوند تا  -5-1-3

خم و جراحت جلوگيري گردد. قبل از جدا كردن سوزن از سرنگ، بايد درپوش آن را با استفاده از پنس يا از ايجاد ز

اي خراشيده يا زخم شود، بايد اي و يا داخل نيدل گارد گذاشت. اگر دست با وسيله آلودهبا يك دست و به روش نيزه

محل زخم را با آب و صابون شست و در صورت بلافاصله محل زخم را فشار داد تا مقداري خون خارج شود و سپس 

 يا بتادين ضد عفوني كرد.  %1كننده مانند كلرهگزين امكان با محلول ضد عفوني

 

پزشكي در واحدهاي پزشكي از طريق ضد عفوني و استريليزاسيون وسايل دندانگيري از انتقال عفونت در دنداناصول پيش -2-3

 رماني:د -بهداشت دهان و دندان مراكز بهداشتي

پزشكي بر حسب ميزان احتمال عفونت و نياز به استريليزاسيون يا ضد عفوني به سه گروه تقسيم وسايل دندان -1-2-3

 شوند:مي

 فرز، قلم شوند )فورسپس جراحي، فايل اندو، وسايل حساس: كليه ابزار و وسايلي كه وارد بافت نرم يا استخوان مي

ها( حساس محسوب آنژور، پنس، پنست، چاقوي جراحي و مانند آنفايل، كورت، رگيري، چاقوي جراحي، بنجرم

 شوند و لازم است پس از هر بار استفاده استريل شوند.مي

 شوند اما با آن تماس دارند )آينه، آمالگام كرير، كندانسور، حساس: وسايلي كه وارد بافت نرم يا استخوان نميوسايل نيمه

نوار ماتريكس، نوار آيوري، نوار مبا، پرت ماتريكس تافل ماير، پرت ماتريكس ممبا، سوند، پنس، اي و لوزي، كارور نيزه

ها( كه بهتر است پس از هر بار استفاده استريل پرت ماتريكس آيوري، اسپاتول پانسمان، اسپاتول همزن و مانند آن

تر و با استفاده از مواد شيميايي يتر ولي در زمان طولانشوند؛ اگر بعضي تحمل حرارت زياد ندارند بايد در حرارت كم

 ضد عفوني شوند. 

  وسايل غير حساس: وسايلي كه با قسمت خارجي پوست و بدن تماس دارند )مانند تيوب دستگاه راديوگرافي، دسته

هاي صندلي، صندلي يونيت، كراشوار، سر ساكشن( غير حساس هستند و بهتر است ضد چراغ، دسته تابلت، دكمه

 عفوني شوند. 

 

 مرحله است: 3پزشكي شامل مراحل استريليزاسيون وسايل دندان -2-2-3

ها با خون و بزاق پوشانده شوند، ممكن است در هنگام تميز كردن وسايل: اگر ميكروارگانيسم -1-2-2-3

 استريليزاسيون زنده باقي بمانند. 

گيري و جرم ورشدن است )مانند سوند، پنس، آينه، فورسپس جراحي، فرز، قلموسايلي كه قابل غوطه -الف 

حساس( را بايد بلافاصله پس از استفاده در گيري و كليه وسايل حساس و نيمهترميمي، برس پرداخت، تري قالب

ها خشك نشود )براي ضد عفوني كردن كننده قرار داد تا بقاياي خون و بزاق روي آنظرف حاوي ماده ضد عفوني

 يقه استفاده شود(. دق 15به مدت  %2بايد از محلول ميكروتن يا دكونكس 

كش پردازد بايد در حين كار از ماسك، دستپزشكي ميشوي وسايل دنداننيروي خدماتي كه به شست -ب

 كند.بار مصرف استفاده كند و با برس، بقاياي خون و بزاق را از روي وسايل پاك ميبند يكشويي و پيشظرف

 تريليزاسيون وسايل را به دقت خشك كرد. براي جلوگيري از زنگ زدن وسايل، بايد قبل از اس -پ

 

 استريليزاسيون يا ضد عفوني شديد:  -2-2-2-3
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 استريليزاسيون با استفاده از حرارت مرطوب )اتوكلاو( : -الف

  دقيقه  20اتمسفر به مدت  1گراد با فشار درجه سانتي 121در دماي 

  دقيقه  5اتمسفر به مدت  1گراد با فشار درجه سانتي 134در دماي 

 

 

o :نكات قابل توجه در استفاده از اتوكلاو 

 شود. ها ميبايد از آب مقطر استفاده كرد زيرا آب معمولي باعث رسوب مواد معدني روي وسايل و خوردگي آن 

  جرم ناشي از رسوبات آب روي جدار داخلي اتوكلاو بايد تميز شود زيرا باعث خوب كار نكردن دستگاه و

 شود.استريليزاسيون ميترشدن زمان طولاني

  .وسايل طبق دستورالعمل كارخانه سازنده تحمل حرارت زياد را داشته باشند 

  وسايل از جنس كربن استيل، فرزهاي كار بايد و بعضي از فرزهاي الماسي در اثر رطوبت در اتوكلاو خوردگي

قرار داد و  %2تريت سديم كند. از اين رو بهتر است فرزها و اين گونه وسايل را در محلول نيپيدا مي

 همراه با آن اتوكلاو كرد.

 

 استريليزاسيون با استفاده از حرارت خشك )فور(: -ب

  تر از حرارت ها در برابر حرارت خشك مقاومساعت. ميكروارگانيسم 2گراد به مدت درجه سانتي 170دماي

 دت زمان بيشتري صرف شود.مرطوب )اتوكلاو( هستند. پس بايد براي استريليزاسيون وسايل با فور م

 

o  :نكات قابل توجه در استفاده از فور 

 هاي فور بايد مشبك باشد تا وسايل در فور روي شود، قفسهاز آن جا كه فضاي داخل فور يكنواخت داغ نمي

ها جريان پيدا كند، زيرا اگر هوا بين وسايل به هم قرار نگيرند و طوري چيده شوند تا هواي كافي بين آن

 شود. ايل به خوبي استريل نميشود و در نتيجه وساندازه كافي جريان نداشته باشد، به خوبي داغ نمي

  .بايد از عايق بندي فور اطمينان داشت تا حرارت مناسب ايجاد شود 

 .وسايل حاوي پلاستيك يا كائوچو نبايد با استفاده از فور استريل شود 

  اي يك بار با انجام تست اسپور يا تست كنترل حرارت بررسي و كنترلكاركرد فور يا اتوكلاو بايد حداقل هفته 

 شود. 

 

 ضد عفوني شديد يا جوشاندن: -پ

هايي دقيقه جوشانده شوند. با اين روش ميكروارگانيسم 30در صورت نبودن فور يا اتوكلاو وسايل بايد به مدت 

 روند اما استريليزاسيون كامل نيست. مانند ايدز و هپاتيت از بين مي

 

 شيميايي:استريليزاسيون يا ضد عفوني با استفاده از مواد  -ت

 ور شدن در ميكروتن هستند:براي ضد عفوني كردن وسايلي كه تحمل حرارت را ندارند و قابل غوطه

 ها از جمله ايدز و مدت زمان لازم براي ضد عفوني كردن وسايل )از بين بردن بسياري از ميكروارگانيسم

 ساعت است. 4، %2هپاتيت( در محلول ميكروتن 

 ميكروتن با غلظت هاي زير: استفاده از محلول رقيق شده 

  دقيقه با اثر ضد  15حداقل  %2در غلظتHIV و ضدHBV 

  حداقل نيم ساعت( با اثر ضد باكتري %4ساعت ) يا  2حداقل  %2در غلظت 

  ساعت با اثر ضد قارچ 4حداقل  %2در غلظت 
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 حفظ و ادامه استريل بودن وسايل:  -3-2-2-3

داري شوند. وسايل جراحي را بايد ابتدا درون تميز و دربسته نگهوسايل استريل شده بايد در كابينت خشك،  -الف 

 داري كرد.شان يا سيني دردار قرار داد و بعد از استريل كردن با همان سيني يا پارچه درون كابينت خشك و تميز نگه

س و بار مصرف، ليوان، بربار مصرف سرساكشن، سيني يكبار مصرف پوار، روكش يكسر ساكشن، روكش يك -ب

 لاستيك يك بار مصرف بايد با هر مريض تعويض و دور ريخته شود.

براي هر مريض بايد از يك كارپول استفاده شود و در صورتي كه براي يك مريض از نصف كارپول استفاده شود، از  -پ

 استفاده باقيمانده كارپول براي بيمار بعدي جداً خودداري شود.

 بايد بعد از هر بار استفاده استريل شوند. فرزها جزو وسايل حساس هستند و  -ت

بهترين وسيله براي استريل كردن توربين و انگل استفاده از اتوكلاو است و از آن جا كه با هر بار استفاده مقداري  -ث

 شود، بهتركند و هنگام استفاده مجدد به بيرون تراوش مياز ترشحات دهان بيمار به داخل سر توربين و انگل نفوذ مي

 است اين وسايل استريل شود.

متري تراوش  5/1هنگام استفاده از توربين بهتر است از ساكشن قوي استفاده شود زيرا بزاق و خون تا شعاع  -ج

 شود. مي

 طرفه بايد از ايجاد مكش ترشحات به داخل سيستم آب جلوگيري شود. با گذاشتن دريچه يك -چ

 

 : خدمات جامع سلامتپزشكي در مراكز ضد عفوني كردن محيط كار و تجهيزات دندان -3-3

هاي كشو، دسته پوآر آب و هوا، دسته تابلت و ساكشن الامكان بعد از هر مريض بايد يونيت، صندلي، دستهحتي -1-3-3

ضد عفوني كرد  را با يوني سپتا، سولار سپت، ميكروتن يا دكونكس بر اساس دستورالعمل استفاده از آن محلول

)حداقل در مواردي كه تراوش و آلودگي خون و بزاق در اين نواحي كاملاً محسوس است و نيز در انتهاي روز كاري(. 

توان با فويل يا پوشش ها )دسته چراغ، دسته كشو، دسته پوار آب و هوا و دسته تابلت( را ميبعضي از اين محل

 وض كرد. پلاستيكي پوشاند و پوشش را با هر مريض ع

دقيقه به كار  1در پايان هر روز بايد سر ساكشن را در محلول ضدعفوني كننده قرار داد و ساكشن را به مدت  -2-3-3

 ها در طول شب درون لوله ساكشن رشد نكنند. گرفت تا داخل ساكشن ضد عفوني شود و ميكروارگانيسم

 وشو داد. كراشوار را بايد هر روز با محلول ضد عفوني كننده شست -3-3-3

 شسته و ضد عفوني شود.  %5/0پزشكي در پايان هر روز بايد با محلول هيپوكلريت سديم كف اتاق دندان -4-3-3

 

 پزشكي: دفع مواد زايد دندان -4-3

هاي شيميايي بايد در مجاري متصل به سيستم فاضلاب بهداشتي يا در گودالي خون و مواد ساكشن شده يا محلول -1-4-3

 دور از چاه آب مصرفي ريخته شود. 

هاي مقاوم دربسته گذاشت. بهتر است در روي ها و وسايل نوك تيز را قبل از دور ريختن در ظرفسوزن كليه -2-4-3

 قيد شود.  «وسايل آلوده و خطرناك»قوطي جمله 

حداقل در موارد مشكوك به هپاتيت يا ايدز بايد وسايل يك بار مصرف آلوده را نيز قبل از دور ريختن استريل  -3-4-3

 كرد. 

o  :نكات قابل توجه براي جلوگيري از مسموميت با جيوه 

هاي آمالگام اضافي را بايد در ظرف كوچك درداري كه پزشك بعد از پايان كار هربيمار، خردهدندان -1-3-4-3

كند حاوي محلول ثبوت راديوگرافي است بريزد. تركيب جيوه با محلول ثبوت ايجاد رسوب سولفات جيوه مي

 كند.ميو از تبخير جيوه جلوگيري 

 هاي آمالگام از دهان بيمار بايد از ساكشن قوي استفاده شود.براي جمع كردن خرده -2-3-4-3



 

 8از  6ي صفحه  

 
 

 بايد از تماس دست با آمالگام يا جيوه خودداري كرد. -3-3-4-3

پزشكي بايد تهويه مناسب داشته باشد تا هواي تازه جانشين فضاي حاوي بخار فضاي اتاق كار دندان -4-3-4-3

 جيوه شود. 

 داري شود.درپوش محكم و دور از حرارت مستقيم نگهجيوه در ظرف نشكن با  -5-3-4-3
 

 نظارت و كنترل رعايت اصول استريليزاسيون: -5-3

خدمات پزشكي مراكز از واحدهاي دندانيك بار  فصلي،  ستاد شهرستانكارشناس مسؤول بهداشت دهان و دندان  -1-5-3

عدم رعايت اصول استريليزاسيون وي در پايش واحد، هر گونه  . كندبازديد و فرم چك ليست را پر ميجامع سلامت 

گيري توسط رساند تا با توجه به نوع مشكل، پيمي خدمات جامع سلامتشونده و سرپرست مركز را به اطلاع پايش

هاي ارسالي اگر مواردي باشد كه نياز در مورد گزارش به صورت فوري انجام گيرد..خدمات جامع سلامت سرپرست 

هاي موجود را گيري و نقصباشد، پيتوسط ستاد  شكي يا حفاظت محيطي واحد پزبه تذكر، تهيه وسايل دندان

 بر حسب مورد به صورت اورژانسي از مركز داراي نقص بازديد به عمل خواهد آورد. ،چنينكند همبرطرف مي
 

  هامسؤوليت -4

هاي ضدعفوني و استريليزاسيون وسايل، رعايت اصول حفاظت شخصي، رعايت اصول دفع مواد مسؤوليت اجراي روش -1-4

كرد خدمه، آموزش خدمه و پزشكي ، نظارت بر عملپزشكي، ضد عفوني كردن محيط كار و تجهيزات دندانزايد دندان

پزشك مراكز قطر و انجام تست اتوكلاو با دندانپزشكي، هماهنگي براي تهيه آب مساير پرسنل شاغل در واحد دندان

 است.  خدمات سلامت

مركز  و دستيار دندانپزشك پزشكي بر عهده خدمهمسؤوليت ضد عفوني كردن محيط كار و شستشوي وسايل دندان -2-4

 است.

زشكي پبراي ضدعفوني كف اتاق دندان %5/0بند براي خدمه و تامين هيپوكلريت سديم مسؤوليت تامين ماسك، پيش -3-4

 است. ستاد شهرستانكارشناس مسؤول بهداشت دهان و دندان بر عهده 

پزشك، تأمين سيستم تهويه، تأمين وسايل حفاظت شخصي مسؤوليت تهيه وسايل حفاظت شخصي براي دندان -4-4

 است.كارشناس مسؤول بهداشت دهان و دندان ستاد شهرستان خدمه،نظارت بر بهداشت محيط واحد بر عهده 
 

  مراجع -5

1    
پور)دفتر بهداشت دهان و دندان وزارت بهداشت پزشكي تأليف دكتر خديجه كاويانراهنماي كنترل عفونت و رفع مواد زائد در دندان

 (1375 -معاونت بهداشت  -درمان و آموزش پزشكي 

 شيرواني دكتر ويويان نگار -هاي ضد عفوني و استريل كردن لوازم پزشكي بر عليه ويروسهاي هپاتيت و ايدز روش    2

 

 
 

 


