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MiKRODALGA ENERJiSi VE DEZENFEKTAN
SOLUSYONLARLA CAPRAZ INFEKSIYONUN
ONLENMESINE ILISKIN BIR ON CALISMA
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OZET

Bu aragtirma, mikrodalga enerjisinin sterilizasyon etkisini ve ii¢ depigik de-
zenfektan ¢dzeltinin (Gigasept % S, Steranios concentre % 10, Cidex % 2) de-
zenfeksiyon etkisini degerlendirmek amaciyla yapimig bir 6n ¢aligmadir.

Her iki amacg igin de 4 standart bakteri susn, Staphyvlococcus aureus ATCC
6538, Escherichia coli NCTC 8196, Pseudomonas aeruginosa NCTC 6749, Ba-
cillus subtilis KUEN 1481 denenmistir.

Sonug olarak, mikrodalga enerjisi ile sterilizasyon igin, mutfak tipi mikro-
dalga firmmda 20 dakikalik bir stirenin ve dezenfektan g¢ozeltilerle yapilan ga-
hsmada ise Steranios concentre % 107uk igin 5 dakikalik, Cidex % 2k igin
- 10 dakikahk, Gigasept % 5lik icin 30 dakikalik temas siresinin gerektigi sap-
tanmmgtir, '

SUMMARY

A pilot study for preventing cross-infection with microwave energy and di-
sinfectant solutions.

In the study, the sterilization efficiency of microwave oven and disinfecti-
on efficiency of three disinfeclant preparations (Gigasept 5 %, Steranios con-
centre 10 % and Cidex 2 %) have been evaluated.

For this purpose, four siandart bacterial strains (5. aureus ATCC 6538, E.-
coli NCTC 8196, Paeruginosa NCTC 6749 and B.subfilis KUEN 1481) have
been tested.

As conclusions, a period of 20 minutes was found to be necessary for ste-

- rilization by microwave energy, and 5, 10 and 30 minutes for disinfection by
Steranios concentre 10 %, Cidex 2 % and Gigasept 5 %, respectively.

GIRI3

Giiniimiizde, degisgik tipte infeksiyon hastaliklanmn artmasi ve kitlelere ya-
yilmasi, diger bir deyimle ¢apraz infeksiyon, modern tip ve 6zellikle dig he-
kimliginde sterilizasyon ve dezenfeksnyon iglemlerinin Snemini bir kat daha
arttirmaktadir (30).

Dis hekimleri, yardime: personel ve dig lekmsyenlera, hastalarm kan ve ti-
kiiriiklerindeki gok gesitli mikroorganizmalardan (5), calisma ortamindaki alet-
lerden ve kullanilan cesitli maddelerden olusan aerosollerden dolayr solunum

yoluyla ortaya cikabilecek ciddi bir saglik tehlikesi ile karst kargiyadirlar (16,
17, 18, 19, 21, 22, 23, 28, 33, 34, 37, 39, 40).

1- 1U. Dis Hekimligi Fakiiltesi, Protetik Dig Tedavi Anabilim Dali, Total Parsiyel Protez Bilim Daly, stan-
bul.
2- istanbul Tip Fakiiltesi, Mikrobiyoloji ve Klinik Mikrobiyoloji Anabilim Dali, istanbul.
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AIDS, su cicegi, sofuk alginhi, gonore, kizamik, kizamikgik, zatiirre, ka-
bakulak, hepatit A, hepatit B (Hepalit Non A-Non B), delia hepatit, herpetik
konjuktivit, uguk (Herpes simplex II), herpetik Whitlow, infeksiyéz mononiikle-
oz, influenza, legionelloz, pnémoni, siafilokok infeksiyonlar, streptokok infek-
siyonlar, sifiliz, tetanoz, tiiberkilloz, dis hekimleri ve dis teknisyenlerine
bulagma riski yiiksek olan hastahklar arasindadir (3, 8, 18, 35).

Capraz bulagmayla gecebilen infcksiyonlarm etkenlerinin Strepfococcus

pyogenes, Staphylococcus aureus, Treponema pallidum, Neisseria gonorrhoeae,
Streptococcus pneumoniae, Haemophilus spp, Mycobacterium tuberculosis, Fse-
udomonas aeruginosa, Rhinovirus, viral hepatit viriisii oldugu bildirilmigti
6,7).
( )Hasta bakimi sirasinda eldivenlerin, keruyucu elbise veya iiniformalarin,
maskelerin ve gozliigiin kullanilmasimn, tikirik ve kandan bulagabilecek mik-
roorganizmalar1 dnlemede etkili olabilecegi bildirilmistir. Aym amaca yénelik o-
larak, dig laboratuvarlannda da tezgah ortiilleri, hava filtresi kullamms
onerilmektedir (18, 29, 35). '

Dig hekimi, teknisyen ve hastalar arasmdaki mikrobiyolojik gecisi veya di-
ger bir deyigle gapraz bulagma riskini dnlemek veya azaltmak amaciyla sterili-
zasyon ve dezenfeksiyon igin hangi yontemlerin ne sekilde uygulanacagim jyi
bilmek gerekir (5, 23, 28, 30).

Sterilizasyon iglemlerinde yontem olarak; kuru sicak hava, oloklav (basmgch
buhar), etilen oksit gazi, kimyasal sporosid ¢ozelti, kimyasal buharlar, yiiksek 1-
sida tuz, boncuk veya erimig maden sterilizatorii kullamilmaktadir (3, 4, 5, 11,
14, 15, 21, 24, 25, 26, 27, 28, 29, 38).

Son yillarda, bu sierilizasyon ydntemlerine bir alternatif olarak mikrodalga
enerjisinin kullanimuna iligkin aragtirmalar da yapilmaktadir (2, 9, 10, 12, 13,
20, 31, 32, 36, 41).

Mikroorganizmalarin, mikrodalga enerjisinden ne yolla etkilendikleri heniiz
¢Oziimicnememistir. Bazi araglirmacilar, 151 sonuchi” 8ldiiriicii etkinin olugtugunu
one siirerlerken (12), bazilan da 1suin mikroorganizmalarn Sldirmek igin gere-
ken dizeye erigemeyccegini ve hiicre i¢i baz: degisiklikler sonucu, belki de
hiicrenin patlamasi ile dliimiin olabilecegini belirtmiglerdir (20, 32). Rohrard ve
Bulard (31) ise, mikroorganizmalarm (2 metabolizmasinm etkilenmis olabilece-
gini sdylemekiedirler,

Ancak, mikrodalga enegjisi ile sterilizasyonun gerceklestirilebilmesi igin ba-
z1 sorunlanm ¢dziimlenmis olmasi gerekiidir. Maguetron {dalga iireteei) aracili-
giyla iretilen mikrodalgalar "dominant mode" adi verilen ydntemle ve bir dalga
yonlendiricisi ile diiz bir ¢izgi halinde fum i¢ine gdnderildikleri igin firmm i-
¢inde her noktada enerji tniform ve homojen degildir. Bunun sonucunda da
"soguk nokta" adi verilen bblgeler olugur (32, 41). Ayrica kullamm sirasinda e-
milime ugramayan enerji kalirsa, bunlar enerji kaynagina geri dénerek magnet-
rona zarar verebilir. Magnetronu korumak amaciyla firin igine "radar absorbent
material” (RAM) konulmahdir. Ug diizlemde harcketli bir dizenek yardimiyla
iiniform olmayan enerji dagilimi dnlénebilir ve ancak bu gekilde sterilizasyon
daha etkili olabilir (1, 41).

Literatiir incelemelerimizde, protezlerin yapimi, lamm ve cililama iglemle-
rinde kullanilan pomza tozuna protezierde bulunan mikroorganizmalarn bulagh-
#1 bildirilmektedir. Aym kaptaki pomza tozuyla birden cok profezin cililama
islemlerini gerceklestiren laboratuvar ve muayenchanelerde dig hekimleri ve
hastalarin da infeksiyonun yayima odaklarnn meydana getirebilecegi, sonugla
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teknisyen, dis hekimi, hemgire ve hastalar arasinda gapraz infeksiyon olugabile-
cegi gercegi orlaya gikmigtir.

Bu nedenle cahismamizda pomza tozunun sterilizasyonunda bir sierilizasyon
yontemi olarak yeni kullamlmaya baglanan mikrodalga enegjisinin, dezenfeksi-
yonunda ise, kolay bulunmalan ve kullanimlarinm pratik olmasi sebebiyle Gi-
gasept, Steranios concentre, Cidex adli dezenfektan soliisyonlarm etkisinin
araglinnlmas: uygun bulunmustur. Ancak bu arastirmaya baslamadan 6nce mikro-
dalga enesjisinin sterilizasyon etkisinin, dezenfekian solisyonlarin ise dezenfek-
siyon etkilerinin Olciilmesi igin Ozcl olarak segilmig gesitli standart bakteri
suglan iizerinde bir 6n caligma yapilmas) 6ngoriilmiistiir.

GEREC VE YONTEM

Caligmada triptik soy jelozuw ve buyyonu, Staphylococcus aureus ATCC
6538, Escherichia coli NCTC 8196, Pseudomonas aeruginosa NCTC 6749, Ba-
cillus subtilis KUEN 1481 suglar, 550 wait giiciinde ve 2450 Mhz ¢ikagh mik-
rodalga firnm (Vestel Goldstar ER 535, Manisa), % 5lik Gigascpt, % 107uk
Sieranios concentre, % 27lik Cidex ¢izeltileri kullanilmigtar.

A. Mikrodalga enerjisi ile sterilizasyon

Standart bakteri suglarmmn 24 saatlik kiiltiied (Bacillus subtilis icin 1 halla-
hk kiiltiirii) daha sonra fizyolojik tuzlu suda siispansiyon yapilmug ve 0.5
McFarland bulamigina gore ayarlanmugti. Bu siispansiyon ¢aligma siispansiyonu
(10 cfu/ml) olarak kullanilmigiir. Diger tarallan triptik soy agar besiyeri hazir-
lanmig ve 5%r ml olmak iizerc tiplere dagiulmugtie. Bu tiipler oloklavda 121°
C'de 20 dakika steril edilmigtir. Besiyeri katilagmadan 6nce bakieri caligma siis-
pansiyonundan 1 m] bu tiiplerc ilave edilmig ve her tiip bir kiigiik Petri kutusu-
na dokiilecek sekilde hazirlanmigtir,

Mikrodalga cuerjisinin 6 degigik siirede, 4 standart bakteri susy iizerindeki
sierilizasyon etkisini belirlemcek amaciyla toplam 24 adet bakteri-besiyeri karigi-
nu Petri kotulart mikrodalga firinnda 1, 3, 5, 10, 15 ve 20 dakikalik siirelerde
birakilmig, her siire sonunda ayn ayn iyice kanstirddikian sonra bir 6ze ile 3
ml triptik soy buyyon igeren tiiplere aktarilmistir. Tiipler etiivde 37°C’de 48 sa-
at bekletilmis, bulanikhik gorildiigi zaman, bu druck 1riptik soy agara yayiloug
ve standarl bakteri suglarmin iireyip firemedigi gozlenmigtir.

B. Dezenlektan soliisyonlarla dezenleksiyon

a) Dezenfektan soliisyonlarm hazirlanmasi (Urctici firma énerilerine gore).

1. Gigasept %57k soliisyon: 5 mi+ 95 ml sieril distile su ile %57%ik solis-
yon hazirlanmigtir.

2. Steranios concentre %10%uk solisyon: 10 ml +90 ml steril dlsu}e su ile
%10Tuk soliisyon hazirlanmigtir.

3. Cidex %27k soliisyon: Cidex, aktivalorid ile kangtinimig ve %271k $0-
liisyon hazirlanmigtir.

b} Yéatem

Standart bakteri suglan fizyolojik tuzlu suda siispansiyon halinde hazirlan-
mig ve 0.5 McFarland bulanifina gore ayarlanmigtir. 4 standart bakleri susu i-
¢in 12 adet (tiip hazirlanmis, her tipe 3 mi dezenlektan solisyon ildve
edilmistir.

Her dezenleklan solilsyon igin gerekli temas siiresi sonunda bir 6ze yards-
muyla tiipteki soliisyondan alinan 6rnek, triptik soy buyyona ckilmigtir. 37°C'de
48 saat etiivde bekletilen drack, bulamkhk oldufu zaman triptik soy agara ya-
yilip, standart bakteri suglarimin iircyip iremedigi tespit edilmistir,
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BULGULAR

Mikrodalga enerjisinin 4 standart bakieri suguna karg: sterilizasyon eikisi
tablo 1’de goriilmektedir. Buna gire tiim vejetatif bakieri suglan 1 dakikalik
sterilizasyon siiresi sonucunda 6liirlerken, sporlu bir bakteri olan Bacillus subti-
lis (KUEN 1481Yin 6lmesi igin 20 dakikalik bir sterilizasyon siiresinin gerekli
oldugu tespit edilmistir,

Aragtirmamizda kullamlan dezenfektan soliisyonlarn 4 standart bakteri su-
suna kargi dezenfektan etkileri ise tablo 2'de sunulmaktadir. Buna gére, Cidex
(%2) ve Steranios concenire (%10), tiim vejetatif bakterileri oldiirmiis, sporlu
bir bakteri olan Bacillus subtilis (KUEN 1481)in sayisinda ise azalmaya neden
olmustur. Gigasepl (%5) ise, vejetalif bakterilerden Pseudomonas aeruginosa
(NCTC 6749) ve sporls bir bakteri clan Bacillus subtilis (KUEN 1481)e kars1
etkili olamamagtir,

Tablo 1. Mikrodalga enerjisi ile sterilizasyon.

Standart bakteri Bakteri Mikrodalga enerjisinin uygulama
suga sayist siiresi -(dakika)

1 3 5 0 15 20

Staphylococcus
aureus 10 & cfu/ml - - - - - -
(ATCC 6538)

Escherichia coli

(NCTC 8196) 10 & cfu/ml - - - - - -
Pseudomonas ’

deruginosa 10 8 cfo/ml - - - - - -
(NCTC 6749) - .- '
Bacillus subtilis ‘

(KUEN 1481) 10 8 cfu/ml + + + + = -

- ireme yok, + dreme var, * {iremede azalma.

~ Tublo 2. Dezenfektan ¢hzeltiler ile dezenfeksiyon.

Dezenfektan Standart bakteri suglannin diremesi

soliisyoniarm Staphylococcus  Escherichia Pseudomonas Bacillus

adi ve temas aureus - coli °  aeruginosa subtilis
siiresi . (ATCC 6538) (NCTC 8196} (NCIC 6749) (KUEN 1481}

Gigasept (%3) - - + +

(30 dakika) '

Steranios

concentre (%10) - - - x

(5 dakika) ' _

Cidex (%2) - - - =

(10 dakika)

- {reme yok, + lireme var, + liremede azalma.
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TARTISMA

Dig hekimleri ¢ok gegitli potansiyel patojen mikroorganizmalarm bulandugu
agiz ortaminda ¢alisma zorunlulugunda olduklan igin yiiksek oranda infeksiyon
riski- tagimaktadirlar, Yardime: personel, dig teknisyenleri ve hemgireler de dig
hekimleri ile yakin galigma iligkisinde olduklarindan aym tehlikeyle karg1 kargi-
yadirlar. Bu nedenle, sterilizasyon ve dezenfeksiyonun iyi bilinmesi ve yerinde
uygulanmasi bu riski en aza indirgeyebilecektir (5, 23, 28, 30).

Aragtirmamizda, dig hekimligindeki alet ve materyallerin sterilizasyonunda,
son yillarda kullanilan mikrodalga enerjisinin etkisinin incelenmesi diigiiniilmiig-
tiir. Dezenfeksiyon iglemlerinde ise; kolay bulunabilirlik ve pratik kullanim ne-
deniyle aldehit preparatiarindan Gigasepi, Steranios concentre ve Cidex adl
dezenfektan soliisyonlarin etkisinin degerlendirilmesi uygun bulunmustur.

Sterilizasyon iglemlerimizde, 4 adet standart bakteri susuna karsi mikrodal-
ga enerjisinin sterilizasyon etkisi 1, 3, 5, 10, 15 ve 20 dakjkalik siirelerde de-
gerlendlrllm;§t1r Bu standart bakteri suglanndan Staphylococcus aureus (ATCC
6538) (10 cfu/ml), Escherichia coh {NCTC 8196) (10 cfu/ml) ve Pseudomo-
nas aeruginosa (NCTC 6749) (10 cfu/m!) tipi bakterilerin &lmesi igin 1 daki-
kalik, Bacillus subtilis (KUEN 1481) (10 cfu/ml) igin ise 20 dakikalik bir
sterilizasyon siiresinin gerekli oldugu goriilmiigtir. Bu konuda Boucher (2),
Goldblith ve Wang (10), mikrodalga enerjisinden ortaya ¢ikan 1smm mikroorga-
nizmalarm tamammi ldiirmedigini, sadece yogunlugunu azalttigin bildirmigler-
dir. Buna kargin, Sanborn ve ark. (36), 2.45 gHz mikrodalga enerjisiyle sporlu
bakteri, RNA ve DNA viriislerinin 3 dakikada, Foster (9) ise, Bacillus subtilis
ve Serratio marcescens’in 7 dakikada 6ldiigiinii belirtmekiedirler.

Yine de mikrodalga enerjisi ile sterilizasyonun tam anlamiyla gergeklestiri-
lebilmesi igin baz: sorunlann ¢dziimlenmesi gerekmekiedir. ‘Bu amacla. ii¢ diiz-
 lemde hareketli bir diizenek yardimiyla enerji dagilimimn uniform olmasim
saglanabilecegi ve boylelikie sterilizasyonun daha etkili olabilecegi bildirilmek-
tedir (1, 41). Rohrer ve Bulard (31) da bu goriigii destekler nitelikteki aragiir-
malarinda, modifiye edilmis mikrodalga finminda 5-10 dakikalik depigen
siirelerde tiim mlk.roorgamzmalarm Oldiiginii belirtmektedirler.

Dezenfeksiyon iglemlerinde ise, firetici firma Onerilerine uygun §ekiide ha-
zilanmig olan 3 dezenfekian soliisyonun standart bakteri suglan iizerindeki él-
kisi degerlendirilmigtir. Buna gore, 5 dakikalik temas siiresi ile Steranios
concentre (%10) ve 10 dakikalik temas siiresi ile Cidex (%2) tiim vejetatif bak-
terileri oldiiriirken, 30 dakikalik temas siiresi ile Gigasept (%5) vejetatif bakte-
rilerden Pseudomonas aeruginosa (NCTC 6749)'i oldiirememigtir. Sporlu bir
bakteri olan Bacillus subtilis (KUEN 1481)Ye her ii¢ dezenfektan soliisyon da
etkili olamamasma kargin, Cidex (%2) ve Steranios concentre (%10) bu bakte-
rinin sayis1 ve yogunlugunu azaltabilmigtir.

Sonug olarak, dezenfeksiyon iglemlerinde, dezenfektan soliisyon olarak Ci-
dex (%2) veya Steranios concentre (%10)nin kullanilmastyla daha iyi sonug a-
Iinabilecektir,
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