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  چكيده

كلينيـك   قـاطع در  تپيـشگيري از عفونـت م     . ي اتفـاق مـي افتـد       عفوني بـه آسـان     هايانتقال بيماري در آن   محيطي است كه    پزشكي  دندانكلينيك   :مقدمه

از هـدف   .كي مطرح مي شـود ش عفوني به عنوان يك مسئله مهم در دندانپز   هاي دندانپزشكي مسئله اساسي در حرفه دندانپزشكي است و انتقال بيماري         

  .بودد كنترل عفونت اين تحقيق بررسي ميزان آگاهي و عملكرد دانشجويان دانشكده دندانپزشكي مشهد در مور

 نفر از دانشجويان سال سوم، چهارم، پنجم و ششم دانشكده دندانپزشكي مـشهد بـه                149مقطعي فوق برروي تعداد     -يليحل مطالعه ت  :مواد و روش ها   

ت پرسشنامه در اختيـار     سئوالات در دو حيطه آگاهي و عملكرد به صور        . منظور ارزيابي ميزان آگاهي و عملكرد دانشجويان از كنترل عفونت صورت گرفت           

  .و كروسكال واليس استفاده شد آزمون هاي من ويتني، دقيق كاي دو جهت ارزيابي آماري از. دانشجويان قرار گرفت

 ، امـا اخـتلاف  )>001/0P( داشت استفاده از عينك، گان و شيلد وجود ميزان آگاهي آنان ازو   اختلاف معني داري بين سال تحصيلي دانشجويان       :يافته ها 

بررسي آماري نشان داد كه آگاهي دانشجويان       . نداشتماسك و دستكش وجود     كاربرد   ميزان آگاهي آنان از   و  معني داري بين سال تحصيلي دانشجويان       

% 1/12عملكـرد متوسـط و      %  4/60از دانشجويان شركت كننده در مطالعه عملكرد ضعيف،         % 5/27همچنين  . كنترل عفونت ضعيف مي باشد    در رابطه با    

  . عملكرد خوب داشتند

د و نيـاز بـه آمـوزش بيـشتر در زمينـه             اشبمي  در مورد كنترل عفونت ضعيف و عملكرد آنها متفاوت           دندانپزشكي دانشجويان    آگاهي  در كل  :نتيجه گيري 

  .دومي شاحساس   در طي سالهاي تحصيليآگاهي در رابطه با كنترل عفونت
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Introduction: Dental clinic is an environment where infectious disease transmission occurs easily. Therefore prevention of cross 

infection in the dental clinic is a crucial aspect of dental practice. Infectious disease can pose significant problems in the dental office. 

The purpose of this study was evaluation of Mashhad Dental students' rate of awareness and behavior on infection control. 

Materials & Methods: In this cross-sectional analytical study, 149 dental students (3rd, 4th, 5th and 6th grade) from Mashhad dental 

school participated. The self-administered questionnaire was composed of 2 parts (awareness and behavior). Data were collected and 

analyzed using Kruskal-Wallis, Mann-Whitney and χ2 (Exact) to detect the differences among groups. 

Results: There was a significant difference in use of eye protection, gown and shield among grades of students (P<0.001) but there 

was no significant difference in awareness about the use of mask and gloves among different grades (P>0.05). Results showed that 

students' awareness was poor on infection control. 27.5% of students showed poor behavior, 60.4% moderate and 12.1% showed 

good behavior on infection control. 

Conclusion: Mashhad Dental students' awareness towards infection control was poor and they showed different behaviors. A need 

for better education forward infection control is anticipated. 
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  مقدمه

انتقــال در آن كلينيــك دندانپزشــكي محيطــي اســت كــه 

پيـشگيري از   .  عفوني به آسـاني اتفـاق مـي افتـد          هاي بيماري

عفونت متقاطع در كلينيك دندانپزشكي مسئله اساسي در حرفه         

همه كاركنان سلامت دنداني بايد از اصول       . انپزشكي است دند

اساسي انتقال بيماري و ايمني براي كاهش خطرات قرار گرفتن   

تمامي شـاغلين   . در معرض عوامل خطرزا، آگاهي داشته باشند      

سلامت ملزم به آموزش كنترل عفونت در هنگام رويارويي بـا           

 ـ     رموا   شـامل كـاربرد    ،كـاهش خطـر   . دند خطرنـاك مـي باش

هايي است كه خطر برخورد حرفـه اي بـا           ها و روش   سياست

 آمـوزش دندانپزشـكي   )1و2(.بيماريهاي خوني را كـاهش دهـد    

بايستي شامل سطح بالايي از آموزش پزشكي، اسـتانداردهاي          

مهارتهاي كلينيكي، آگاهي در مورد كنترل عفونـت متقـاطع و           

پيــشگيري از آلــودگي هــاي فيزيكــي، شــيميايي و ميكروبــي 

   )3(.دباش

 نشان داد كه نياز به بهبود آگـاهي هـاي           Barleanuمطالعه  

قـوي و  هاي رفتاري كلينيكي  دانشجويان بوسيله ايجاد توانايي  

ــده آل جهــت بكــارگيري   ســازماندهي عملــي در شــرايط اي

و همكـاران   عسكريان   )3(.هاي كنترل عفونت مي باشد     پروتكل

 ـ     دندر شيراز نشان دا     ،كي ايرانـي  د كه شاغلين حرفـه دندانپزش

  )4(.دنديدگاه و عملكرد پاييني در جهت كنترل عفونت دار

 جهت ارزيابي آگـاهي و       كه  و همكاران  Veronesilتحقيق  

ان شاغل در ايتاليا درباره كنترل عفونت       هاي دندانپزشك  ديدگاه

 مهمترين خطرات در ارتباط بـا        آگاهي خوبي از   ،انجام گرفت 

و نتـرل عفونـت     روشـهاي اصـلي ك    دندانپزشكي و همچنـين     

  )5(.را در دندانپزشكي نشان دادمديريت 

Duffy    ينالسياي روما واز دندانپزشكان   % 26كه  اعلام كرد 

از دندانپزشكان  % 89.  را دريافت كرده بودند    Bواكسن هپاتيت   

مـؤثر مـي باشـند و       معتقد بودند كه دستكش ها در پيشگيري        

 غالـب   ،از آنها براي هر بيمار يك دستكش مي پوشـيدند         % 24

  آنها از استريليزاسيون گرماي خشك استفاده مي كردند اگرچه

  )6(.شد  ضدعفوني كننده هاي شيميايي هم استفاده ميهك

Montagna          نشان داد كه پرسنل دندانپزشكي به طور كامـل 

% 5/95. هاي اصلي كنترل عفونت را دنبـال نمـي كننـد           روش

ه و  كـلا % 23/9،  يعينك ايمن % 2/91ماسك،  % 1/90 ،دستكش

ــد   4/59% ــي كردن ــتفاده م ــت اس  از مــوارد% 9/92  در. ك

 ـ  مـي  كننده هاي بخار اسـتفاده     استريل بـه طـور   % 6/80د و   ش

% 5/20. اي كارايي استريل كننده ها را كنترل مي كردنـد          دوره

يي كه  آنهااز  % 2/55شده بودند و فقط     ن واكسينه   HBVعليه   بر

 نهايتاً  .رده بودند ايمني شان را كنترل ك    قبلاً واكسن زده بودند،     

غالب افراد تحت مطالعه خطر انتقـال عفونـت مخـصوصاً در            

رابطه با بيماريهايي كه از طريق هوا منتقل مي شـود را كمتـر              

  )7(.جدي مي گرفتند

Minelli نــشان داد كــه دانــشجويان قبــل و بعــد از دوره 

 آگاهي كـافي در مـورد بيمـاري هـاي دندانپزشـكي       آموزشي

  )8(.دوره، آگاهي هاي آنها بهبود يافته بودداشتند كه بدنبال 

پذيرش ضعيف كاركنان، بخـصوص      ،Taiwoنتايج مطالعه   

برنامـه هـاي    و دانشجويان را در رابطه بـا         جراحدندانپزشكان  

تكنيك هـاي محـافظتي بـه       .  نشان داد  Bواكسيناسيون هپاتيت   

 استثناي استفاده از محافظ چشم بخوبي توسط همـه كاركنـان          

هـاي ضـدعفوني در كلينيـك        تكنيـك . ام مي شد  كلينيك انج 

 جراحـي   دسـتياران تعـداد كـم     . ر مي رفـت   ابكدندانپزشكي  

دندانپزشكي، تجهيزات استريليزاسيون ناقص، كنتـرل ضـعيف        

عوامل مـوثر در     ،استريليزاسيون همراه با تعداد ناكافي وسايل     

نتايج نشان داد كـه     . كاهش موفقيت پيشگيري از عفونت بودند     

ونت موفقيت آميز در دندانپزشكي تـا ميـزان زيـادي           كنترل عف 

 نشان داد   Onana )2(.هاي دندانپزشكي است   وابسته به آسيستان  

هـاي   ا در مطب  قسمت ه % 83كه ضدعفوني كردن روزانه در      

ضدعفوني كـردن     جهت . انجام مي شود   Vaundeدندانپزشكي  

مـوارد  % 17هندپيس ها و توربين ها بعد از هر بار استفاده در            

از ضدعفوني كننده هاي سرد     % 15از اتوكلاو و    % 40 ،الكلاز  

شستشوي دست بعد از هر بيمار كاري اصولي        . شد استفاده مي 
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هاي  محلولاز  ديگر   %50صابون و   موارد  از  از  % 50  در  كه بود

 بـا واكـسيناسيون     در رابطـه  . دشضدعفوني كننده استفاده مي     

، كـزاز،   Bاتيـت    دندانپزشك به طور مناسب برعليه هپ      سهفقط  

در . ديفتري، پوليوميليت و توبركلوزيس واكسينه شـده بودنـد        

  و يعينك ايمن % 56 ، كلاه %72،  دندانپزشكانرابطه با حفاظت    

 ـما% 40 از رابـردم اســتفاده  % 95نــد، كردنمـي  اســتفاده ك س

ــي ــد،  نم ــيلم% 56كردن ــدعفوني   ف ــوگرافي را ض ــاي رادي ه

% 75  و كردنـد قالب هـا را ضـدعفوني مـي         % 37 ،كردند نمي

در مطالعـه اي     )9(.مي پوشيدند  روپوش بلند روي لباس بيرون    

اد كـه  ديست هاي ايلينوي نـشان  نتارزيابي ارتود  Davisتوسط  

% 13يست ها هميشه ماسـك مـي پوشـيدند،          تاز ارتودون % 32

هميـشه دسـتكش    % 97هرگز اين كار را نمي كردنـد، تقريبـاً          

 ـ پوشيدند و هرگز نپوشيدن دستكش گـزار       مي تقريبـاً  . دشش ن

ــد،  از پوشــش چــشم اســتفاده مــي% 64 ــوش % 34كردن روپ

همچنـين   .هرگز روپـوش نمـي پوشـيدند      % 35پوشيدند و    مي

 دقيقه 20مناسب ترين فاصله زماني جهت تعويض دستكش ها    

پلاير، بيشتر   در رابطه با استريل ابزار و      )11(.گزارش شده است  

 اسـتفاده   )%80و  % 72به ترتيـب    (هاي گرماي خشك     از كوره 

يست هـاي ارزيـابي شـده از        تاز ارتودون % 51فقط  . كردند مي

در . اتوكلاو براي استريل كردن هندپيس ها استفاده مي كردند         

از بخـار   % 11از موارد از كـوره هـاي گرمـاي خـشك،            % 37

كننـده هـاي شـيميايي اسـتفاده         از ضدعفوني % 37شيميايي و   

يـزان آگـاهي و      هدف از مطالعه حاضـر بررسـي م        )10(.شد مي

عملكرد دانشجويان دندانپزشكي مـشهد در رابطـه بـا كنتـرل            

  .بودعفونت 

  هامواد و روش 

ــن  ــه تاي ــيحلمطالع ــر روي  -يل ــي ب ــر از 149مقطع  نف

انــشجويان ســال ســوم، چهــارم، پــنجم و شــشم دانــشكده د

دندانپزشكي مشهد به منظور ارزيابي ميزان آگـاهي و عملكـرد       

لات در دو اسـئو  .صورت گرفـت دانشجويان از كنترل عفونت  

  .طرح گرديد)  سئوال7(و عملكرد )  سئوال43(حيطه آگاهي 

هـاي پيـشگيري از      سئوالات مربوط به آگاهي شامل روش     

HIV   و HBV،        كاربرد سدهاي حفـاظتي، ضـدعفوني وسـايل،  

 سئوالات مربوط بـه عملكـرد در         و  سطوح  و مواد قالب گيري  

 مراجعه به پزشك هنگـام      ،HBVعليه   رابطه با واكسيناسيون بر   

   گرفتن تاريخچه از بيماران، شستن دست اكسپوژر به آلودگي،

  .و تعويض دستكش بود

پرسشنامه ها توسط اساتيد راهنما در كلاس درس توزيـع          

شجويان خواسته شد با دقت بـه سـئوالات پاسـخ           نشد و از دا   

بعد از جمع آوري پرسشنامه ها، پاسخ ها بررسـي و بـه       . دهند

 و پاسـخ    1براي هر پاسـخ صـحيح نمـره         ( داده شد مره  آنها ن 

از طريق توزيـع  پرسشنامه روايي   ).منظور شد  صفر   اشتباه نمره 

  انجام گرديـد   پرسشنامه بين اساتيد گروه دندانپزشكي كودكان     

ــين   و ــع آن ب ــق توزي ــشنامه از طري ــايي پرس ــر از 20 پاي  نف

 ـ      بصورت   دندانپزشكيدانشجويان   ه دو مرتبه با فاصله يك هفت

صورت گرفت و همبستگي بين پاسخ هاي دو مرحله محاسـبه           

بـود، مجـدداً    % 80كمتر از   گرديد و در مواردي كه همبستگي       

  .اصلاحات صورت گرفت

جهت سنجش آگاهي و عملكرد، دانشجوياني كه كمتـر از          

جواب صحيح در پرسشنامه داشتند جزء گروه ضـعيف و          % 50

شتند جزء گروه   داجواب صحيح   % 50-75دانشجوياني كه بين    

جواب صحيح داشـتند    % 75متوسط و دانشجوياني كه بيش از       

  .از آگاهي و عملكرد خوب برخوردار بودند

 اسـتفاده  SPSSجهت تجزيه و تحليل داده ها از نرم افـزار   

، هاي كروسـكال والـيس     آزمونارزيابي آماري توسط    . گرديد

  . صورت گرفتويتني و دقيق كاي دو من

  يافته ها

هـاي    نفر از دانـشجويان سـال      149ضر بر روي    تحقيق حا 

دانـشكده دندانپزشـكي مـشهد      سوم، چهارم، پـنجم و شـشم        

 نفـر   32دانشجوي سال سوم،    %) 2/30( نفر   45. صورت گرفت 

  نفـر  23سال پنجم و    %) 9/32(  نفر 49 سال چهارم،    %) 5/21(

دانشجوي سال ششم در اين تحقيـق شـركت كـرده           %) 4/15(

  .بودند

تحقيـق فـوق را در دو حيطـه آگـاهي و            نتايج حاصل از    

  :عملكرد به صورت جداگانه مورد بررسي قرار مي دهيم

  نتايج مربوط به آگاهي) الف

سـال  بـين  : در بررسي سئوالات پرسشنامه مشخص شد كه  

تحصيلي دانشجويان و آگـاهي از احتمـال ابـتلا بـه ايـدز در            
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همچنين بين سـال    . نداشتبيماران اختلاف معني داري وجود      

 احتمال ابتلا بـه هپاتيـت در         آگاهي از  تحصيلي دانشجويان و  

% 4/86 .نداشــت وجــود يبيمــاران نيــز اخــتلاف معنــي دار

 سـال چهـارم،     دانـشجويان از  % 1/53دانشجويان سال سـوم،     

از دانشجويان سـال    % 8/47 سال پنجم و     از دانشجويان % 9/42

شــشم هميــشه بيمــاران را در حكــم بيمــاران عفــوني تلقــي 

كاربرد سدهاي حفاظتي   ميزان آگاهي از    در رابطه با     .ندكرد مي

  :مشخص شد كه

  ،هشهميــ% 9/85در تكــرر اســتفاده از ماســك آگــاهي از 

آگـاهي  همچنين  . شد گزارشگاهي اوقات   % 2غالباً و   % 7/10

 غالبـاً و  % 7/4هميـشه،   % 94  در استفاده از  دسـتكش    از تكرر   

داري  ف معني اختلا ).1جدول  ( شدگزارش   گاهيموارد   7/0%

كـاربرد   آنهـا از      ميزان آگاهي   و بين سال تحصيلي دانشجويان   

  .نداشتماسك و دستكش وجود 

در رابطه ميزان آگاهي از كاربرد سدهاي حفاظتي عينـك،           

  :گان و شيلد مشخص شد كه

مـوارد هميـشه،    % 5/26آگاهي از تكرر كاربرد عينـك در        

  % 2/8  و شد  گزارش  گاهي اوقات  % 2/27  و غالباً  % 1/38

آزمون من ويتني نشان داد    . آگاهي از كاربرد عينك نداشتند    

كه ميزان آگاهي دانشجويان سال سـوم در رابطـه بـا كـاربرد              

ها بطور معني داري بيشتر بـوده        عينك در مقايسه با ساير سال     

  ).  >05/0P(است 

ــين  ــشه، % 4/20همچن ــاً، %  9/27همي ــاهي % 8/38غالب گ

آگـاهي  % 9/12تفاده از شيلد  داشتند و         اوقات، آگاهي از  اس    

آزمون من ويتني نشان داد كه ميـزان        . از كاربرد شيلد نداشتند   

هـا در    آگاهي دانشجويان سال سوم در مقايسه با سـاير سـال          

 رابطه با كاربرد شيلد بطـور معنـي داري بيـشتر بـوده اسـت              

)05/0P<  .(  

خص همچنين در رابطه با ميزان آگاهي از كاربرد گان مـش          

هرگز آگـاهي از    % 7/24گاهي  و    % 7/37غالباً،  % 5/18شد كه   

آزمون من ويتني نشان داد كه      ). 2جدول  (كاربرد گان نداشتند    

در رابطه با ميزان آگاهي دانشجويان در رابطه با كـاربرد گـان             

اختلاف ) >05/0P(ها بجز سال پنجم و ششم        بين تمامي سال  

  .وجود نداشتمعني داري 

نكه مناسب ترين فاصله زماني جهت تعـويض        با توجه به آ   

ــا  دســتكش ــي باشــد، 20ه ــه م ــشجويان % 2/34 دقيق از دان

كننده در مطالعه به سئوال مربوطه پاسخ صحيح دادنـد            شركت

كه بين سال تحصيلي دانشجويان و آگاهي آنها از فاصله زماني    

داشـت  ها اختلاف معني داري وجود       جهت تعويض دستكش  

)05/0P< .(ن سال سوم بـه طـور قابـل تـوجهي در            دانشجويا

مقايسه با ساير دانشجويان در رابطه با فاصـله زمـاني مناسـب       

پاسـخ صـحيح داده     )  دقيقـه  20(هـا    جهت تعويض دستكش  

  .بودند

نتايج نشان داد كه اختلاف قابل توجهي از لحاظ آماري در    

رابطه با آگاهي دانشجويان دندانپزشكي و سال تحصيلي آنهـا           

 ضدعفوني و استريليزاسيون گـوده هـاي آمالگـام،          در رابطه با  

ــور و شــيلد وجــود   )3جــدول (داشــت كلمــپ، لايــت كي

)05/0P<.(  

همچنــين بــين ســال تحــصيلي دانــشجويان و آگــاهي از 

ضدعفوني ساير ابزار دندانپزشكي اختلاف معني داري وجـود         

بيشترين پاسخ صحيح در رابطه با شيوه استريليزاسيون        . نداشت

ندانپزشكي به ترتيـب مربـوط بـه آنگـل و تـوربين             ابزار در د  

. بــود%) 1/10(و دهــان بــازكن %) 7/53(، هنــدپيس %)1/59(

بررسي آماري نشان داد كه آگـاهي دانـشجويان در رابطـه بـا            

  .بودشيوه ضدعفوني يا استريل ابزار پايين 

  

  

    

  

  

  

  



             

  

 57            1شماره  / 33 دوره / 1388سال / زشكي مشهد مجله دانشكده دندانپ

 

   به تفكيك سال تحصيلي و دستكشاستفاده از ماسكدر  دانشجويانتوزيغ فراواني ميزان آگاهي  : 1جدول 

  سال تحصيلي  استفاده از دستكش  استفاده از ماسك

  ميانگين رتبه اي  گاهي  غالباً  هميشه  ميانگين رتبه اي  هرگز  گاهي  غالباً  هميشه

    0  1  44  0  1  1  43  تعداد

  سوم
  0/0  2/2  2/2  6/95  درصد

  

9/81  
8/97  2/2  0/0  

  

8/76  

    1  1  30  1  2  5  24  تعداد

  چهارم
  1/3  3/6  6/15  75  درصد

  

55/65  
8/93  1/3  1/3  

  

7/73  

    0  4  45  0  0  6  43  تعداد

  پنجم
  0/0  0/0  2/12  8/78  درصد

  

6/75  
8/91  2/8  0/0  

  

5/72  

    0  1  21  0  0  4  18  تعداد

  ششم
  0/0  0/0  2/18  8/81  درصد

  

4/71  
5/95  5/4  0/0  

  

1/75  

    1  7  140  1  3  16  128  تعداد

  كل
  7/0  0/2  8/10  5/86  درصد

  

6/94  7/4  7/0  

  

   P-value               4/7=Chi-Square  64/0=P-value             6/1=Chi-Square=06/0 نتيجه آزمون

  

  

  

  

   به تفكيك سال تحصيلي استفاده از عينك، گان و شيلدتوزيع فراواني ميزان آگاهي دانشجويان در :  2جدول 

  سال تحصيلي  استفاده از شيلد  ستفاده از گانا  استفاده از عينك

ميانگين  هرگز گاهي غالباً هميشه

 رتبه اي

ميانگين  هرگز گاهي غالباً هميشه

 رتبه اي

ميانگين  هرگز گاهي غالباً هميشه

 رتبه اي

    2  7  19  16  3  12  17  12  1  8  12  24 تعداد

  سوم
  2/2  8/17  7/26  3/53 درصد

  

5/104  
3/27  6/38  3/27  8/6  

  

4/95  
4/36  2/43  9/15  5/4  

  

1/98  

    13  6  7  6  21  6  1  4  9  7  11  5 تعداد

  چهارم
  1/28  9/21  4/34  6/15 درصد

  

34/64  
5/12  1/3  8/18  6/65  

  

9/43  
8/18  9/21  8/18  6/40  

  

1/59  

    2  32  11  4  8  27  5  8  10  16  24  7 تعداد

  پنجم
  1/2  3/33  50  6/14 درصد

  

09/68  
7/16  4/10  3/56  7/16  

  

1/72  
2/8  4/22  3/65  1/4  

  

3/64  

    2  12  4  4  4  10  4  4  1  9  9  3 تعداد

  ششم
  5/4  9/40  9/40  6/13 درصد

  

77/72  
2/18  2/18  5/45  2/18  

  

6/75  
2/18  2/18  5/54  1/9  

  

8/68  

    19  57  41  30  36  55  27  28  12  40  56  39 تعداد

  مجموع
  2/8  2/27  1/38  5/26 درصد

  

2/19  5/18  7/37  7/34  

  

4/20  9/27  8/38  9/12  

  

   001/0P-value<         3/23=Chi-Square  001/0P-value<            9/29=Chi-Square   001/0P-value<          9/22=Chi-Square  نتيجه آزمون
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  ارتباط بين سال تحصيلي دانشجويان و آگاهي از ضدعفوني يا استريليزاسيون ابزار دندانپزشكي:  3جدول 

  ل تحصيليسا

  ششم  پنجم  چهارم  سوم

  

  كل
  

  ابزار

  غلط  درست  غلط  درست  غلط  درست  غلط  درست  غلط  درست

 
  

P-value
*  

  17/0  94  6  87  13  9/95  1/4  100  0/0  1/91  9/8  درصد  ست

  324/0  9/40  1/59  1/26  9/73  8/38  2/61  8/43  3/56  9/48  1/51  درصد  انگل و توربين

  866/0  3/46  7/53  5/43  5/56  9/42  1/57  9/46  1/53  1/51  9/48  درصد  هندپيس

  313/0  6/96  4/3  3/91  7/8  98  2  100  0  6/95  4/4  درصد  سرنگ

  148/0  3/99  7/0  7/95  3/4  100  0  100  0  100  0  درصد  فرز عوض كن

  521/0  9/89  1/10  3/91  7/8  8/91  2/8  8/93  3/6  4/84  6/15  درصد  دهان باز كن

  044/0  96  4  7/95  3/4  8/89  2/10  100  0  100  0  درصد  كلمپ

  287/0  3/97  7/2  100  0  9/93  1/6  100  0  8/97  2/2  درصد  پانچ و فورسپس

  119/0  6/96  4/3  3/91  7/8  9/93  1/6  100  0  100  0  درصد  الواتور و فورسپس

  01/0  3/93  7/6  7/95  3/4  7/83  3/16  9/96  1/3  100  0  درصد  لايت كيور

  102/0  3/95  7/4  87  13  9/93  1/6  9/96  1/3  100  0  درصد  آمالگاماتور

  -  100  0  100  0  100  0  100  0  100  0  درصد  رآمالگام كري

  021/0  3/97  7/2  100  0  100  0  100  0  9/90  1/9  درصد  دهاي آمالگاموگ

  119/0  6/96  4/3  3/91  7/8  9/93  1/6  100  0  100  100  درصد  فرزها

  1/0  98  2  100  0  9/93  1/6  100  0  100  0  درصد  چروبفايل و

  1/0  98  2  100  0  9/93  1/6  100  0  100  0  رصدد  لنتولو

  472/0  6/94  4/5  3/91  7/8  9/93  1/6  100  0  3/93  7/6  درصد  ماتريكس هولدر

  228/0  3/95  7/4  3/91  7/8  8/91  2/8  100  0  8/97  2/2  درصد  عينك

  -  6/96  4/3  7/95  3/4  8/91  2/8  100  0  100  0  درصد  تري هاي قالب گيري فلزي

  069/0  94  6  100  0  98  2  8/93  3/6  7/86  3/13  درصد  تري هاي قالب گيري اكريلي

  728/0  98  2  7/95  3/4  98  2  100  0  8/97  2/2  درصد  فيلمهاي راديوگرافي

  003/0  96  4  6/82  4/17  9/95  1/4  100  0  100  0  درصد  شيلد

 . استفاده گرديدExact)( از آزمون هاي دقيق *
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هاي مختلف يونيـت، دسـته      ي قسمت در رابطه با ضدعفون   

، %6/8 ،%4/11چراغ، تابوره، كراشوار و كف زمين به ترتيـب          

از دانشجويان شركت كننـده در مطالعـه        % 7/0 و% 7/4 ،7/2%

بـين سـال تحـصيلي دانـشجويان و         . پاسخ صحيح داده بودند   

داري  كف زمين اختلاف معني   كردن  نها از ضد عفوني     آآگاهي  

سال تحصيلي دانشجويان و آگاهي آنهـا       وجود ندارد ولي بين     

هاي يونيت، دسته چراغ، تابوره و       از روش ضد عفوني قسمت    

ــي داري وجــود   ــوار اخــتلاف معن  ).>05/0P( داشــتكراش

 آگاهي بـالاتري در  يندانشجويان سال ششم در مقايسه با ساير 

هـاي مختلـف يونيـت، دسـته         مورد ضدعفوني كردن قسمت   

  .شتندچراغ، تابوره و كراشوار دا

ــده  % 57 ــركت كنن ــشجويان ش ــه روش  از دان در مطالع

%  30 پيشنهادي براي پوشش سطوح را اسـتفاده از پلاسـتيك،         

  .استفاده از كاغذ را بيان كردند% 2  واستفاده از فويل

 از دانـــشجويان %9/89 :نتــايج مربــوط بـــه عملكــرد   

 را انجـام داده     Bكننده در مطالعه واكسيناسيون هپاتيت       شركت

 همچنين بين سال تحـصيلي و واكـسيناسيون اخـتلاف           .بودند

دانـشجويان  % 100 به گونـه اي كـه        داشتمعني داري وجود    

  .سال ششم واكسينه شده بودند

از دانشجويان شركت كننده در مطالعـه از تمـامي          % 2/85

از دانـشجويان سـال     % 5/92( .گرفتندبيمارانشان تاريخچه مي    

از دانـشجويان   % 8/91از دانشجويان سال چهـارم،      % 75سوم،  

  .)از دانشجويان سال ششم% 2/88م و جسال پن

 سـرنگ را در     سـوزن هـاي   از دانشجويان هميـشه     % 6/46

از دانشجويان سال سوم،    % 2/77. دادندظرف سر بسته قرار مي      

از دانشجويان سـال    % 6/30 از دانشجويان سال چهارم،   % 6/40

 در  از دانشجويان سـال شـشم شـركت كننـده         % 6/46پنجم و   

 سرنگ را در ظـرف سربـسته قـرار         سوزن هاي مطالعه همواره   

  .دادند مي

از دانشجويان شركت كننده در مطالعه هميشه بعـد         % 3/24

 و اختلاف معني داري     كردنداز آلودگي به پزشك مراجعه مي       

بين سال تحصيلي دانـشجويان و مراجعـه بـه پزشـك هنگـام           

ويان سـال   از دانـشج  % 00/0P=( .8/56 (داشتآلودگي وجود   

دانـشجويان سـال    % 2/0 دانشجويان سال چهارم،  % 1/16 سوم،

دانشجويان سال ششم بيـان كردنـد كـه هنگـام           % 7/8پنجم و   

  .كردندآلودگي هميشه به پزشك مراجعه مي 

از كل دانشجويان هميشه قبل از پوشيدن دسـتكش         % 1/33

از دانـشجويان سـال سـوم،       % 7/72( دستهايشان را مي شستند   

دانشجويان سال پنجم   % 4/22انشجويان سال چهارم،    از د % 3/6

ــشم % 4/17و  ــال ش ــشجويان س ــين .)از دان از % 2/66 همچن

هميشه بعـد از در آوردن دسـتكش دستهايـشان را     دانشجويان  

ــي ــستند م ــوم،  % 2/77( ش ــال س ــشجويان س از % 4/59از دان

از دانـشجويان سـال پـنجم و        % 2/65دانشجويان سال چهارم،    

  ).ويان سال ششماز دانشج%  5/56

 بـالاترين نمـره مربـوط بـه آگـاهي           ،1با توجه به نمودار     

با . بود )7±66/2(ميانگين   با   2 ، و كمترين نمره   18 ،دانشجويان

جواب صـحيح   % 50دانشجويان، كمتر از    % 100توجه به اينكه    

   بنابراين آگاهي دانشجويان نسبت به كنترل عفونتبودندداده 

  .بودضعيف 
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  نمره آگاهي افراد تحت مطالعه:  1نمودار 
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  نمره عملكرد افراد تحت مطالعه:  2نمودار 

  

  
  

  
 و  7بالاترين نمره مربوط به عملكـرد       ،  2 با توجه به نمودار   

. مـي باشـد    05/3±16/1كـه ميـانگين آن      كمترين نمره صـفر     

ــين  ــه  ا% 5/27همچن ــده در مطالع ــشجويان شــركت كنن ز دان

عملكـرد  % 1/12عملكـرد متوسـط و      % 4/60 ،عملكرد ضعيف 

  . خوب داشتند

  بحث

از دانشجويان، تمامي بيمارانـشان را ناقـل ايـدز و           % 7/29

 در نظـر گرفتـه    HBVآنها تمامي بيمارانـشان را ناقـل        % 3/31

كـه تمـامي بيمـاران       WHOبا توجه به توصـيه اكيـد        . بودند

 به اين كه   نظر و   )12(عه كننده را بايد عفوني در نظر گرفت       مراج

 در جهان روز به روز در حال افـزايش          HIVتعداد مبتلايان به    

د بايد تاكيد بيشتري در ايـن زمينـه شـود تـا آگـاهي               شابمي  

 .دانشجويان در اين زمينه افزايش يابد

 )Saglam 5/48% )13ات  مطالعميزان استفاده از دستكش در      

در حالي كه در مطالعه      .ش شده است  ر گزا )Burke 60% )14  و

Saglam   هـا هرگـز از دسـتكش        از ارتودونتيـست  % 1/4فقط

 در صـد    1992 در انگلـستان در سـال        )13(.استفاده نمي كردند  

بـود در  % 12افرادي كه هرگز دستكش اسـتفاده نمـي كردنـد        

تحقيـق    در)15و16(.بود% 15 اين ميزان    1994حالي كه، در سال     

  .بود% 6/94اضر ميزان آگاهي از كاربرد دستكش ح

پوشيدن دستكش يك سد حفاظتي مهم جهت پيشگيري از         

آلــودگي متقــاطع اســت، بــي احتيــاطي در اســتفاده از ابــزار 

هـا يـا     دندانپزشكي منجر به پارگي يـا سـوراخ در دسـتكش          

كه در چنين مواردي خطر بـالاي        هاي دست مي شود    بريدگي

  .داردآلودگي متقاطع وجود 

 ـ Saglam  مطالعـه  از ارتودونتيست ها در   % 2/24 شه از  همي

  )13(.ماسك استفاده مي كردند

ــات  ــالBurkeمطالعـ ــاي   در سـ  ،)14(1992، )16(1991هـ

ــه  )15(1994 Saglamو مطالع
ــف   )13( ــدهاي مختل  ، %12درص

 ـ را در رابطه با عدم استفاده از ماسك          % 96/7 و   25% ،27% ه ب

از % 7/0فقـط   كه در تحقيـق حاضـر  در حالي  ،ترتيب نشان داد  

  . اشتنددنآگاهي از كاربرد ماسك افراد 

ميـزان اسـتفاده از      Saglamانجام شـده توسـط      ه  در مطالع 

گـزارش شـده   % 6/2هـا   محافظ چشم در ميان ارتودونتيـست   

 كه كاربرد محدود ابزار توليدكننده آئروسـل توسـط          ،)13(است

تر از محافظ چشم    عامل استفاده كم    تواند ها مي  ارتودونتيست

كـاربرد   ميزان آگاهي از     در مطالعه حاضر   .باشددر اين مطالعه    

  .دگزارش ش% 5/26عينك در دانشجويان تحت مطالعه 

   20( مناسب فاصله زماني  دانشجويان از  از % 2/34  فقط

آگاه بودند، كه ايـن امـر        )11(جهت تعويض دستكش ها    )دقيقه

ها در   ا تعويض دستكش  شايد به علت عدم آموزش در رابطه ب       

فاصله زماني مناسب در هنگام كـار بـر روي يـك بيمـار در               

  .ها باشد بخش

نتايج مطالعه حاضر نشان داد كه ميزان آگاهي دانـشجويان          

هـا در رابطـه بـا كـاربرد          سال سوم در مقايسه با ساير سـال       

 با توجه به شروع آموزش      .هاي حفاظتي بيشتر بوده است     سطح

ت در دندانپزشكي در دانشجويان سال سوم       تئوري كنترل عفون  

هـاي بعـدي    ميزان آگاهي آنها در اين رابطه در مقايسه با سال         

، كه نياز   بالاتر بوده است  تر آنها   كمعلي رغم عملكرد كلينيكي     

  .هاي بالاتر احساس مي شود به تكرار آموزش در سال

هـاي    آگاهي دانشجويان درباره روش    3 با توجه به جدول   

دندانپزشـكي بـسيار پـايين      در  ا اسـتريل وسـايل      ضدعفوني ي 

هاي صحيح را نـسبت   اين بخش كمترين تعداد پاسخ . باشد مي

به حجم بالاي سؤالات به خود اختصاص داده است، كه ايـن            

 درصد
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امر گوياي آن است كه آگاهي دانشجويان فقط در حد دروس           

چـون استريليزاسـيون وسـايل و       . تئوري بـاقي مانـده اسـت      

و تهيه مواد ضد عفوني با غلظت مناسب به         ضدعفوني سطوح   

هاي عملي مربوطه و كاركنان بخـش        وسيله پرستارهاي بخش  

ــود،    ــي ش ــام م ــكي انج ــشكده دندانپزش ــيون دان استريليزاس

دانشجويان كمتر با اين موارد به صورت عملي كار كرده و در            

ارتباط مستقيم بوده اند، و در نتيجـه داراي اطلاعـات پـاييني             

  .باشند مي

 واكـسينه   Bعليه هپاتيـت    تحت مطالعه   دانشجويان  % 9/89

 82 و   79كـه بـا مطالعـات عجمـي در سـالهاي             شده بودنـد  

كه در هـر سـه مـورد         )17و18(مشابه مي باشد  %) 8/88،  7/88%(

ــالا   ــسيناسيون ب ــش واك ــات پوش Montagnaتر از مطالع
)7( ،

Taiwo
Duffy و  )9(

  . شداي بم )6(

 اكـسپوژر بـه آلـودگي       از دانشجويان هنگـام   % 3/24فقط  

هميشه به پزشك مراجعه مي كنند و  افرادي كـه بـه پزشـك               

مراجعه نمي كنند در صد بالاتري نسبت به مراجعـه كننـدگان            

اين امر آگـاهي دادن بيـشتر بـه         . به پزشك را تشكيل مي دهد     

دانشجويان درباره خطرات آلودگي متقاطع در درمان بيمـاران         

ينه دسترسي سـاده دانـشجويان   را مي طلبد، همچين بايستي زم     

 بـا توجـه   .گي فراهم كردلودرا به پزشكان مربوطه، در موارد آ   

در اين رابطه كه بايستي تمامي بيمـاران         WHOبه توصيه اكيد    

 توجه به ايـن نكتـه       )12(مراجعه كننده را عفوني در نظر گرفت      

  .بسيار مهم مي باشد

ــتكش  % 1/33 ــيدن دس ــل از پوش ــشه قب ــشجويان همي دان

از دانشجويان هميـشه بعـد   % 2/66هايشان را مي شستند و     دست

نيـاز بـه     كـه از در آوردن دستكش دستهايشان را مي شـستند      

آموزش بيشتر در زمينه شستشوي دست قبل و بعد از پوشيدن           

  .دستكش احساس مي شود

 آگاهي دانشجويان در    2  و 1هاي  در كل با توجه به نمودار     

دانشجويان زير  % 100( شدرابطه با كنترل عفونت ضعيف مي با      

ولي عملكرد دانشجويان متفـاوت     ) پاسخ صحيح داده اند   % 50

عملكـرد خـوب و     % 1/12عملكرد متوسط،   % 4/60(مي باشد   

با توجه به نتايج حاصل از      . )ضعيف داشته اند  عملكرد  % 5/27

تحقيق دانشجويان آگـاهي لازم را در مـورد كنتـرل عفونـت             

اجراي كنتـرل عفونـت متفـاوت    ندارند و اگر عملكرد آنها در     

هـا   است به علت كنترل اجراي اصول كنترل عفونت در بخش         

    .  مي باشد

در نظر به پايين بودن عملكـرد دانـشجويان دندانپزشـكي           

كنترل عفونت، توجه به اين نكته ضروري اسـت كـه           رابطه با   

دانستن حقيقت و بكار بـستن اطلاعـات دو مـسئله جداگانـه             

 دانـش توسـط اشـخاص نيازمنـد تعهـد           به كار بستن  . هستند

اخلاقي است كه فقدان اين فاكتور مهمتـرين عامـل شكـست            

  .دشبا مي

  تنتيجه گيري و پيشنهادا

 كه آگاهي دانشجويان سـال سـوم در       اين مطالعه نشان داد     

 ـمقايسه با ساير سـالها      در   رابطه با كنترل عفونت    تر بـوده   الاب

ين درس در سال    واحد تئوري ا   ارائه   كه علت عمده آن   ،  است

در رابطه با مسئله فـوق      سال سوم    و دانشجويان    شدباسوم مي   

  :  لذا پيشنهاد مي شود كه .حضور ذهن بيشتري دارند

اين واحد درسي در بـدو ورود دانـشجويان بـه هـر         -1

آموزش داده شـود و در امتحـان آخـر          بخش دانشكده مجدداً    

  .بخش ارزشيابي گردد

 آمـوزش   ، نگـر   واحد عملي دندانپزشكي جامعـه     در -2

 و سـپس    هكنترل عفونت بصورت تئوري و عملي گنجانده شد       

  .در آخر بخش ارزشيابي در اين زمينه صورت گيرد

  تشكر و قدرداني 

اين مطالعه با حمايت هاي مالي معاونت پژوهشي دانشگاه         

علوم پزشكي مشهد و پژوهشكده دانشكده دندانپزشكي انجـام         

  .شودر مي تقدير و تشكاست كه بدينوسيله شده 
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