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بر روي ) Plus 53ميكروتن و دكونكس (بررسي كارآيي كلينيكي تركيبات چهارتايي آمونيوم 

آلودگي ابزار دندانپزشكي

****الاسلاميان دكتر سيده ماريا شيخ-***مقامي دكتر احمد قائم-**فرشته شاهچراغيدكتر -*صديقه عظيمي حسينيدكتر 

**** دكتر پريسا موسوي آزادكسمايي-

.شهيد بهشتيدانشكده دندانپزشكي دانشگاه علوم پزشكي بيماريهاي دهان و تشخيص گروه آموزشي استاديار -*

.ميكروبيولوژي انستيتو پاستوراستاديار گروه -**

.استاد گروه آموزشي بيماريهاي دهان و تشخيص دانشكده دندانپزشكي دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتي-***

.دندانپزشك-****

چكيده

تحقيقات متعدد رغم علي. باشند دو نمونه رايج از نسل جديد تركيبات چهارتايي آمونيوم ميPlus 53ميكروتن و دكونكس :زمينه و  هدف

يي آها، در هيچ از كتب مرجع دندانپزشكي و بهداشتي تحقيق جـامعي در مـورد كـار                ها و آنتي سپتيك   در مورد خواص ضد عفوني كننده     

 بر روي آلودگي ابزار 53Plusميكروتن  و دكونكس بررسي كارايي كلينيكيمطالعه هدف از انجام اين . ا صورت نگرفته استنهكلينيكي آ

. باشدمي

هاي باكتريـايي و قـارچي براسـاس    هاي ضد عفوني كننده و سوش از تهيه محلول  بعد   در اين مطالعه تجربي و يك سوكور         :روش بررسي 

موريوم، باسيلوس سوبتيليس، مايكوبـاكتريوم بـوويس و    س آئروژينوزا، استافيلوكوك ارئوس، سالمونلاتايفي    سودومونا (AOACاستاندارد  

زمان تماس براسـاس  (و ضد عفوني   پاكسازي  دنبال  ه  ب. اندبه كمك سمپلر آلوده شده    ) هاسرنگ(ابزار مورد نظر    ) تريكوفيتون منتاگروفيت 

برداري، كشت و انكوباسيون انجام شد و پس از طي زمان كافي انكوباسيون بسته به  نمونه،)شدبابروشورهاي ارائه شده توسط كارخانه مي

– Mannها بين گروهها از آزمون هاي باكتريبراي مقايسه تعداد كلني. نوع سوش، نتايج ثبت گرديد Whitneyاستفاده شد .

53ميكروتن و دكـونكس   محلولهاي:هايافته Plus يوسـيدي عليـه سـودوموناس آئروژينـوزا، اسـتاف ارئـوس و        داراي خاصـيت باكتر

ميكـروتن بـر خـلاف      محلـول   . باشند و با يكديگر مشابه بوده و اختلاف معني داري را با اتوكلاو نشان ندادند              سالمونلاتايفي موريوم مي  

ها با دكونكس و هم چنـين بـا     ن سوش دكونكس در برابر باسيلوس سوبتيليس و مايكوباكتريوم بوويس تأثير مطلوبي نداشته و در مورد اي              

).>001/0P(داري را نشان داده استاتوكلاو اختلاف معني

 در دسـته ضـد   plus 53هاي ضـعيف و دكـونكس   ميكروتن در دسته ضد عفوني كنندهمطالعه  براساس نتايج حاصل از اين :گيرينتيجه

. گيردهاي متوسط قرار ميكنندهعفوني

يي كلينيكي آكار-Plus 53 دكونكس - ميكروتن:هاهواژكليد 

7/3/1386:پذيرش مقاله16/10/1385:اصلاح نهايي30/3/1385:وصول مقاله
e.mail:s_azimi2002@yahoo.comشهيد بهشتيدانشكده دندانپزشكي دانشگاه علوم پزشكي دهان و تشخيص بيماريهايگروه آموزشي:نويسنده مسئول

مقدمه 

ــا ــي از نيازه ــهيك ــرح در زمين ــت محــيط  ي مط ــرل عفون كنت

 سـطوح و ابـزار غيربحرانـي         كـردن  دندانپزشكي ضـدعفوني  

)Non-critical ( و نيمــه بحرانــي)Semi-critical ( در فواصــل

اهميت ايـن امـر از آن جهـت اسـت كـه          . باشدبين بيماران مي  

تواننـد  هاي معلق از محيط دهان و دستگاه تنفسي مي        باكتري

گرفته و تـا مـدتي بـه حيـات      انتقال قرار روي سطوح لمس و     
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) . . . Plus 53ميكروتن و دكونكس (بررسي كارآيي كلينيكي تركيبات چهارتايي آمونيوم 

ها با قرارگيري   از طرفي اين ميكروارگانيسم   . خود ادامه دهند  

بر سطوح آغشته به خون و بـزاق قـادر بـه زنـده مانـدن در                 

بنـابراين بـا توجـه بـه حجـم          . باشندزمان طولانيتري نيز مي   

هـــا و ترشـــحات توليـــد شـــده در طـــي درمـــان آئروســـل

تواننـد مخـزن بـالقوه      ابزار آلوده مـي   دندانپزشكي، سطوح و    

امروزه طيف وسيعي از مواد ضـد عفـوني    ،  )1(.عفونت باشند 

باشند كه بسته به قدرت اثر      كننده در بازار جهاني موجود مي     

 تقسيم   سطوح پايين، متوسط و بالا       در بعضي متون به انواع    

تـوان تركيبـات فنلـي، الكلـي و تركيبـات       از جمله مـي   . اندشده

 و از تركيبـــات Intermediate levelرا بــه عنـــوان  كلــرين  

گلوتارآلدئيد، هيدروژن پراكسايد، فرمالدئيد و اسيدپراسـتيك       

). 2(نام برد سطح بالا به عنوان

 اعـلام كـرد كـه    1978در سـال  انجمن دندانپزشـكان آمريكـا     

دقيقه قادر بـه    سي  محلولهاي ضدعفوني شيميايي بايد ظرف      

 وژتاتيو از جمله مايكوبـاكتريوم      هاينابودي ميكروارگانيسم 

هـا شـوند و از همـان زمـان          ويـروس انتـرو توبركلوزيس و 

دليــل مــؤثر نبــودن بــر ه تركيبــات آمونيــوم چهارتــايي را بــ

الذكر از ليست مواد ضـدعفوني كننـده حـذف    هاي فوق سوش

ــرد ــاران Christensen، )3(.ك ــال ) 4( و همك ــر 1989در س  اث

 چهارتــــايي را بــــر باكتريوســــيدي تركيبــــات آمونيــــوم

پسودوموناس، سالمونلاو اسـتافيلوكوك نـشان داده امـا بـر           

ــي ــاكتريم و پل ــروسمايكوب ــيوي ــا ب ــستنده ــر دان  ,Sttar.اث

Springthrope  عدم تأثير نـسل  1990در سال ) 5( و همكاران 

را بـــر ) فاقــد الكلــي  (قــديم تركيــب آمونيــوم چهارتــايي     

م عنــوان سوسپانــسيون و ســطوح آلــوده بــه مايكوبــاكتريو

يس ياز طرفي كميته اكوكارديولوژي جامعه قلـب سـو        . كردند

53 دكـونكس  2003در سـال  ) 6( Plus   را بـراي ضـدعفوني 

قــرار دارنــد، نيمــه بحرانــي  كــه در دســته TEEهــاي پــروب

در ايران نيز با توجـه بـه اسـتفاده گـسترده از             . پيشنهاد كرد 

ــروتن    ــه دكــونكس و ميك ــات از جمل ــن تركيب ــد اي ــسل جدي ن

تحقيقاتي در زمينه اين مواد صورت گرفته، از جمله مظهـري           

را در مقايسه   % 2و ميكروتن   % 5اثر دكونكس   ) 7(و همكاران   

بـه روش  % 5و فنـل  % 2با هيپوكلريت سـديم و گلوتارآلدئيـد     

Agar diffusion دقيقــه بــر روي چنــد   شــصت  در مــدت

ميكروارگانيسم از جمله مايكوباكتريوم توبركلـوزيس قـويتر        

ــستهد ــلطانپور  انـ ــاكري و سـ ــد، شـ ــروتن ) 8(انـ را % 2ميكـ

) 9(ضدعفوني كننده متوسط تا قوي عنوان كرده و افتخـاري         

تأييد نيز خاصيت باكتريوسيدال و اسپوروسيدال ميكروتن را     

.ده استكرو آن را به عنوان يك ماده استريل كننده معرفي 

د تنهـا بـه     انتحقيقاتي كه اين محلولها را مورد تأييد قرار داده        

ــا زمـــان طـــولاني مجـــاورت  آزمايـــشگاهي صـــورت  و بـ

اند، لـذا   ميكروارگانيسم و محلول ضدعفوني كننده انجام شده      

كـارآيي كلينيكـي دو مـاده ميكـروتن و     مطالعـه   هدف از ايـن     

دكونكس را بر روي آلودگي ابزار بر مبنـاي غلظـت و زمـان              

.اشدبارائه شده از طرف كارخانه در مقايسه با يكديگر مي

روش بررسي

. سوكور بوده اسـت   به روش تجربي و از نوع يك      مطالعه  اين  

 پليت 105 پليت يعني 15حجم نمونه براي هر ميكروارگانيسم     

به منظـور   . براي هر ماده ضدعفوني كننده در نظر گرفته شد        

53و دكـونكس  % 5مقايـسه اثـر دو مـاده ميكـروتن      Plus  بـا 

يـن تركيبـات از تعـاوني       بـر آلـودگي ابـزار ابتـدا ا        % 2غلظت  

دن آب مقطـر اسـتريل      كردندانپزشكان خريداري و با اضافه      

ابــزار مــورد بررســي جهــت . غلظتهــاي مــذكور تهيــه شــدند

سرنگ رايج در دندانپزشكي بـوده      مطالعه  وري در اين    غوطه

ــتاندارد  ــوش اس  AOAC (Association of officialو س

agricultural chemists)ــاكتري ــامل بـ ــاي وژ شـ ــاتيو هـ تـ

پسودوموناس آئروژنوزا مقاوم بيمارستاني و جدا شـده از         (

بيمار، استاف اورئوس، سالمونلا تـايفي موريـوم، باسـيلوس      

ــون    ــارچ تريكوفيت ــوويس و ق ــاكتريوم ب ســوبتيليس، مايكوب

بـه صـورت    ) موجود در انستيتو پاستور ايـران     (منتاگروفيت  

كتري بـا . مك فارلند تهيه شدند   % 5/0سوسپانسيون با غلظت    

 كلني از سوسپانسيون آمـاده شـده سـوش          5/1×710معادل  

ميكروبي به كمك سمپلر براي هـر بـار آلـودگي بـه صـورت         

دقيقـه بعـد از آلـودگي،       ده  . چكاندن بر وسـيله اسـتفاده شـد       

ــيله   ــه وسـ ــسازي بـ ــداد  پاكـ ــاهش تعـ ــور كـ ــه منظـ آب بـ

ــسم ــت ميكروارگاني ــام گرف ــا انج ــق  . ه ــزار طب ضــدعفوني اب

بنـديهاي ايـن مـواد بـه        شـده روي بـسته    بروشورهاي ارائـه    

53وري در محلول دكونكس  دقيقه غوطه15صورت  Plus با 

برداري پس از نمونه. صورت گرفت% 5و ميكروتن % 2غلظت  
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صديقه عظيمي حسيني و همكاراندكتر 

دقيقه به منظور خشك شدن كامل ابزار به كمك پراب          ده  طي  

و سرم فيزيولوژي اسـتريل از كليـه وسـايل انجـام و درون              

.اده شدمحيط كشت مخصوص كشت د

هاي كنترل منفي شامل محلـول      برداري پليت در هر بار نمونه   

ــونكس % 2 53دك Plus ــروتن ــت از  % 5 و ميك ــرل مثب و كنت

هاي ميكروبـي و قـارچي تهيـه شـده، نيـز بـه منظـور                سوش

.تكرار شده استاين مطالعه صحت انجام 

ــوبتيليس،      ــيلوس س ــراي باس ــتفاده ب ــورد اس ــاي م محيطه

م، پسودوموناس آئروژينوزا و استاف     سالمونلا تايفي موريو  

هـاي  جهت بررسي رشد و شـمارش كلنـي       (ارئوس بلاد آگار    

و براي قارچ تريكوفيتـون منتاگروفيـت    ) هاي وجتاتيو باكتري

SCC  پنجــاه محـيط اختــصاصي بـراي قـارچ و داراي    ( آگـار

گـرم در ليتـر     چهارصـد ميلـي   كلرامفنيكل و   گرم در ليتر    ميلي

محـيط   (Ljsو بـراي باسـيل سـل    ) دباش ـسيكلوهگزامايد مـي  

. اسـت )كشت اختصاصي براي رشد مايكوباكتريون بـوويس 

) 36±1( سـاعت در دمـاي       24هاي وجتاتيو بـه مـدت       باكتري

. خوانـده شـدند   هـا انكوباتور قرار داده شـده و سـپس پليـت         

برداري و كشت  بعد از نمونهT. mentaحاوي قارچ هاي پليت

 و دور از تابش مـستقيم نـور          روز در دماي اتاق    14به مدت   

. قرار داده شده و سپس نتايج مربوطه ثبت شد

ي بـه منظـور     ربـردا در مايكوباكتريوم بوويس، بعد از نمونـه      

 سي سي آب مقطـر  5/0گيري شده درون كشت، سواپ نمونه 

استريل برده شد و سـپس محلـول بـه لولـه آزمـايش داراي               

هفته باز  دو  مدت  ها به   درب لوله .  منتقل شده است   Ljsمحيط  

ماه قـرار گـرفتن     دو   از   سبوده و سپس بسته شده و نتايج پ       

. در انكوباتور ثبت گرديد

هـاي تشخيـصي بـراي      ها تـست  در صورت مثبت بودن پليت    

تأييـد سالمونلاوپـسودوموناس از     بـراي   . تأييد استفاده شـد   

، اوره و   Tsi  ،Cit  ،MR  ،VPتست اكسيداز، كشت روي محيط      

بـراي تأييـد اسـتاف ارئـوس        . استفاده شـد  موتيليستي تست   

ــد     ــراي تأييـ ــانيتول و بـ ــولاز و مـ ــالاز، كوآگـ ــست كاتـ تـ

مايكوباكتريوم بوويس تست اسـيد فـست و تهيـه لام انجـام             

.گرديد

و در ) -(ورت ـصه جه بـد، نتيـمشاهده رشصورت عدمدر

شـمارش كلنـي   (+) صـورت  ه صورت مشاهده رشد نتيجه ب ـ   

(CFU – Colony Formation Unit)ثبت گرديد  .

به منظور مقايـسه توانـايي ايـن تركيبـات در حـذف آلـودگي          

چون قاعدتاً مـواد ضـدعفوني كننـده قـادر بـه حـذف كامـل            (

آلودگي نبوده و در ايـن صـورت خاصـيت اسـتريل كننـدگي            

سـه معيـار بـراي سـنجش آلـودگي در نظـر             ) خواهند داشت 

.ه شدگرفت

حتـي بـا تعـداد      (يـت   وجود هر گونه آلودگي در حداقل يك پل       

CFU10< (نمايانگر عدم استريليزاسيون نمونه است .

 در هر پليت كـه بـه عنـوان آلـودگي            CFU100وجود حداقل   

در عمـل نيـز در كليـه مـواردي كـه        . شديد تعريف شده است   

هـا   آلودگي باقي مانده بـود تعـداد كلنـي         CFU100بيشتر از   

وت واضـح   شـود تفـا   بود كه سبب مي   ده  ) CFU)5-6حداقل  

. بين اين مرز با مرزهاي بالاتر وجود نداشته باشد

ها بـه عنـوان يـك متغيـر وابـسته ديگـر             هاي پليت تعداد كلني 

 تا مشخص شود صـرف نظـر از تعـداد           ،تعريف و تحليل شد   

ــا پليــت ــوده آي ــين گروههــا  » كميــت«هــاي آل ــز ب ــودگي ني آل

 مشخـصي   Cut-offدر اين موارد هـيچ      . خيريا  . متفاوت است 

. نياز نيست

 يـا  X2هاي حاصل با استفاده از آزمون    مقايسه فراواني داده  

برحـسب  . انجـام شـد   ) برحسب مورد  (Fischerآزمون دقيق   

 پليـت در هـر   15آزمون دقيق فيشر با توجه به حجـم نمونـه        

هـاي آلـوده در هـر گـروه         گروه در صورتي كه تعـداد پليـت       

ــداقل  ــار حـ ــاظ  چهـ ــفر از لحـ ــا صـ ــاوت آن بـ ــد، تفـ باشـ

هاي براي مقايسه تعداد كلني   ) >05/0P(دار است   آماري معني 

ــاكتري ــون   ب ــا از آزم ــين گروهه ــا ب – Mannه Whitney

.استفاده شد

هايافته

سوش ميكربي و   شش  در مطالعه حاضر در مورد      

 پليـت بـراي     105يك سوش قارچي جمعاً بـر روي        

هاي دكونكس و ميكـروتن مـورد       هر كدام از محلول   

بر حسب هر سـوش بـه       نتايج  .  گرفت بررسي قرار 

:شودطور جداگانه گزارش مي

www.SID.ir



Arc
hi

ve
 o

f S
ID

38

1386تابستان ، 2، شماره 19دوره / مجله دندانپزشكي جامعه اسلامي دندانپزشكان

) . . . Plus 53ميكروتن و دكونكس (بررسي كارآيي كلينيكي تركيبات چهارتايي آمونيوم 

ها وري با ميكروتن تمام پليت در غوطه:استافيلوكوك ارئوس

 تنها يـك    عاري از باكتري بوده و در غوطه وري با دكونكس         

در نتيجـه   . كلني مشاهده شـده اسـت     يك  مورد با باقي ماندن     

واد واتـوكلاو  اختلافي بين اين دو ماده وهمچنين بـين ايـن م ـ         

)2 و 1ول اجد. (ديده نشده است

 در مورد ايـن ميكروارگانيـسم تنهـا         :سالمونلاتايفي موريوم 

هـا  يك مورد پليت مثبت با دكونكس بدست آمد كه تعداد كلني         

 بود، اما در مـورد ميكـروتن پليـت          CFU100در آن بيش از     

بنابراين در مورد سالمونلاتايفي موريوم     . مثبتي گزارش نشد  

داري ين دو محلول با يكـديگر و بـا اتـوكلاو اخـتلاف معنـي              ا

). 2و 1جدول .(نشان ندادند

پليت با سه وري با دكونكس در غوطه: باسيلوس سوبيليس

 باقي و در غوطه وري با ميكروتن   CFU10شمارش كمتر از    

.  مـشاهده شـد  CFU10پليت آلوده با شمارش كمتر از  چهار  

اده بـا يكـديگر مـشابه بـوده امـا           با اين ترتيب اثر ايـن دو م ـ       

.)2و1جداول(داد داري را با اتو كلاو نشان ميكروتن اختلاف معني

در دو پليت مـرتبط بـا   : پسودوموناس آئروژينوزا استاندارد  

 بــاكتري مــشاهده شــد و در CFU100دكــونكس بيــشتر از 

هاي مـرتبط بـا ميكـروتن سـه مـورد آلـودگي مـشاهده           پليت

 بـاكتري و در يـك       CFU49-10مورد آن بـين     دو  گرديد كه   

به ايـن ترتيـب   .  باكتري مشاهده شد  CFU100مورد بيش از    

نسبت به اتوكلاو و در مقايسه با يكديگر تفاوتي بين دو ماده            

)2و1ول اجد. (ديده نشد

 نمونه15 در (CFU)ا هموارد باقي ماندن آلودگي بر حسب نوع باكتري، محلول ضد عفوني كننده  و شمار كلني: 1جدول 

باقي ماندن هر 

تعداد باكتري

باقي ماندن

CFU49-10

باقي ماندن

CFU99-50

باقي ماندن

CFU100 محلول ضدعفوني كنندهباكتري

درصدتعداددرصدتعداددرصدتعداددرصدتعداد

plus17/6000 53دكونكس 
استافيلوكوك ارئوس

0000ميكروتن

plus17/60017/6 53دكونكس  المونلا تايفي س

0000ميكروتنموريوم

plus31/19000 53دكونكس 
باسيلوس سوبتيليس

48/26000ميكروتن

plus24/130024/13 53دكونكس  سودوموناس 

31/1924/13017/6ميكروتن استانداردآئروژينوزا

plus86/530048/26 53دكونكس  موناس سودو

آئروژينوزا 
Resistant

55/330031/19ميكروتن

plus0000 53دكونكس 
تي منتاقارچ 

17/6000ميكروتن

plus0000 53دكونكس  مايكوباكتريوم

151000015100ميكروتنبوويس
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 و ميكروتن بر حسب نوع باكتري و تعداد Plus 53راواني موارد آلودگي بين روشهاي يكسان استفاده دو ماده دكونكس مقايسه ف: 2جدول 

(CFU/ml)هاي باقيمانده كلني

هاي باقيماندهمقايسه تعداد كلنيمقايسه موارد باقي ماندن آلودگي

 كلنيصدباقي ماندن بيش از باقي ماندن هر تعداد باكتري
در تمام موارد از آزمون

Mann-Whitneyاستفاده شده است 
شيوهباكتري

X2PZPآزمونX2Pآزمون

Fischer034/1000/1---000/1317/0وريغوطهاستافيلوكوك ارئوس

سالمونلا تايفي 

موريوم
Fischer034/1000/1Fischer034/1000/1000/1317/0وريغوطه

Chi-square186/0666/0---448/0654/0وريغوطهسباسيلوس سوبتيلي

سودوموناس 

آئروژينوزا استاندارد
Fischer240/0624/0Fischer034/1000/1319/0749/0وريغوطه

سودوموناس 

resistantآئروژينوزا 
Chi-square222/1269/0---806/0420/0وريغوطه

---Fischer186/0666/0وريغوطهقارچ تي منتا

مايكوباكتريوم 

بوويس
Chi-square000/30001/20وريغوطه

هاي مورد سنجش و ميكروتن بر روي سوشplus53مقايسه ميزان تأثير دكونكس : 3جدول 

پسودوموناس 

آئروژينوزا

استاف 

ارئوس

سالمونلاتايفي 

موريوم

باسيلوس 

سوبتيليس

مايكو باكتريوم 

بوويس

تريكوفيتون 

منتاگروفيت

++++++plus 53دكونكس 

+--+++ميكروتن 

در ايـن   : پسودوموناس آئروژينوزا مقاوم به آنتـي بيوتيـك       

ها قادر به پاك سازي كامل باكتري       مورد هيچ كدام از محلول    

هاي آلـوده از لحـاظ آمـاري بـا اتـوكلاو            نبودند و تعدد پليت   

ــي ــيش از هفــت در . ندداري داشــتاخــتلاف معن ــز ب مــورد ني

CFU1002و1ول اجد. ( باكتري باقي مانده بود(

مورد ضد عفوني   يك  تنها در   : قارچ تريكوفيتون منتاگروفيت  

 باكتري باقي مانده بود پس هيچ       CFU10با ميكروتن كمتر از     

.كدام از دو محلول با هم و با اتوكلاو اختلافي نـشان ندادنـد             

)2و1ول اجد(

دكـونكس در تمـام مـوارد توانـست         : ريوم بوويس مايكوباكت

طور كامـل از بـين ببـرد ولـي در تمـام مـوارد               ه  باكتري را ب  

 بـاقي  CFU100وري در ميكـروتن، بـاكتري بـيش از    غوطه

آمـاري اخـتلاف دكـونكس اتـوكلاو و مانده بود كه نسبت به   

در مجمـوع   ). 2و1ول  اجد) (>001/0P. (دار را نشان داد   معني

هـا مـؤثر    عليـه تمـام سـوش   plus 53ن گفت دكونكس توامي

ــوبتيليس و    ــيلوس سـ ــه باسـ ــروتن عليـ ــي ميكـ ــوده ولـ بـ

)3جدول . (نداشتداري مايكوباكتريوم بوويس تأثير معني

هـاي  هاي كنترل مثبت تـشكيل كلنـي      همچنين در تمامي نمونه   

هاي كنترل منفـي    واضح مشاهده گرديد و در هيچ مورد پليت       

هـاي كنتـرل وضـعيتي      پليـت در  . ه نـشد   مـشاهد  كلنيتشكيل  

 كار را تأييـد     خلاف انتظار مشاهده نشده و اين صحت روش       

. كندمي
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بحث 

نيمـه بحرانـي و    با توجه به اينكـه سـطوح و برخـي از ابـزار              

در دندانپزشكي قابل اتوكلاو شدن نبوده و يـا در      غيربحراني  

يابنـد،  دن در بعضي موارد فرسـايش مـي       كرصورت اتوكلاو   

يدا كردن روشي براي ضد عفوني ايـن مـوارد از ملزومـات             پ

.باشندكنترل عفونت مي

هـايي از   جديد تركيبات چهارتايي آمونيوم شـامل محلول      نسل  

 بـه بعـد در   90 از دهـه  Plus 53جمله ميكـروتن و دكـونكس   

اي طـور گـسترده   ه  و در ايران نيـز ب ـ     ) 10(بازار عرضه شده  

ــي  ــي،)11(.شــوندتوســط دندانپزشــكان اســتفاده م ــم  عل رغ

هـا و آنتـي     تحقيقات متعدد در مورد خواص ضدعفوني كننده      

ها، در هيچ يك از كتب مرجع دندانپزشكي و بهداشتي           سپتيك

صـورت  اين دو ماده    تحقيق جامعي در مورد كارايي كلينيكي       

و با توجه به مروري بر مقالات انجام شـده          ) 12(نگرفته است 

در مـورد  آزمايشگاهي صورته تنها موارد معدودي صرفاً ب  

اين دو محلـول در ايـران انجـام گرفتـه اسـت، كـه در ادامـه                  

.حاضر با آنها مقايسه خواهد شدمطالعه هاي يافته

53و دكــونكس % 5حاضــر ميكــروتن مطالعــه در  Plus،2 %

داراي اثر باكتريوسيدال بر استاف ارئوس، سـالمونلا تـايفي          

فونجي سـيدال بـر     موريوم، پسودوموناس آئروژينوزا و اثر      

اين مطالعه كه براسـاس     در  . اندتريكوفيتون منتاگروفيت بوده  

زمان و غلظت ارائه شده توسط كارخانـه جهـت اسـتفاده در             

دندانپزشكي انجام پذيرفته، ميكـروتن بـر خـلاف         هاي  كلينيك

دكونكس قادر به جلوگيري از رشد باسـيلوس سـوبتيليس و           

طــوري كــه تمــام هبــمايكوبــاكتريوم بــوويس نبــوده اســت،

پليـت  چهار   و   CFU100هاي مايكوباكتريوم رشد بالاي   پليت

را نـشان  CFU10باسيلوس سوبتليس مثبت و رشد كمتر از    

در مــورد ) 9(در تحقيقــي كــه شــاكري و ســلطانپور . دادنــد

% 2ارزيابي كيفيـت و طيـف اثـر ميكروبيولوژيـك ميكـروتن             

اسـتاف  (چي  هـاي باكتريـايي و قـار      انجام دادند، كليه سـوش    

، موناس آئروژينـوزا، باسـيلوس سـوبتيليس      دوسوپ ـارئوس،  

پـس  .) ..تريكوفيتون منتاگروفيت، مايكوباكتريوم بوويس و      

گونه رشدي نشان ندادنـد و در       از مجاورت با ميكروتن هيچ    

عنوان يـك ضـد عفـوني كننـده قـوي      ه اين مطالعه ميكروتن ب 

انجـام  اهي آزمايشگاين مطالعه به صورت  . معرفي شده است  

گرفتـــه و داراي زمـــان مجـــاورت طـــولاني ميكـــروتن بـــا 

سـاعت  چهـار   (سوسپانسيون سوش ميكروبـي بـوده اسـت         

ساعت براي باسـيل سـل      دو  براي باكتري اسپوردار و قارچ،      

اختلاف حاضر ناشـي از  ). هاساعت براي ساير باكترييك  و  

.باشدتفاوت مراحل تحقيق و زمان مجاورت مي

نشان دهنده اثـر اسـتريل كننـدگي        ) 9(خاريتحقيق عارفه افت  

 سـاعت بـر   24تركيب ميكروتن در غلظتهاي مختلـف پـس از          

روي باســـيلوس ســـوبتيليس در دو مرحلـــه رويـــشي و    

در در مطالعـه حاضـر ميكـروتن   . اسپورولاسيون بوده است

CFU10پليت مرتبط با باسيلوس سـوبتيليس كمتـر از          چهار  

داري را بـا اتـوكلاو      يكلني بر جاي گذاشـت كـه تفـاوت معن ـ         

مجاورت طولاني علـت تفـاوت نتـايج در         زمان  . دهدنشان مي 

. باشداين دو مطالعه مي

و ) 4( و همكــاران Christensenمطالعــه انجــام شــده توســط 

Springthorpe    بيانگر بي اثر بودن يا كـم اثـر         ) 5( و همكاران

اي ه ـبودن تركيبات چهارتايي آمونيوم بر روي پلي ويـروس        

مايكوباكتريوم بوويس، پـسودوموناس آئروژينـوزا،       يك   نوع

ســـــالمونلا كلراســـــوئيس، اســـــتافيلوكوك ارئـــــوس و 

اخـتلاف نتـايج بـا      . مايكوباكتريوم توبركلوزيس بـوده اسـت     

مطالعه حاضر براساس استفاده از نسل قـديم ايـن تركيبـات            

. باشندبوده كه فاقد الكل مي

اي آزمايـشگاهي  رسد نتايج بدست آمده از روشـه      به نظر مي  

بـا روش انجـام شـده در مطالعـه     Plus53بر روي دكونكس 

باشد يكي بـوده    مياستنلس استيل   حاضر كه آلودگي وسايل     

توانـسته بـر روي     %  Plus53،2دكونكس  و با توجه به اينكه      

باشـد، ايـن مـاده      و قـارچي مـوثر    هاي باكتريايي   كليه سوش 

 در نظـر    متوسـط هـاي   جزء ضدعفوني كننده  تواند  حداقل مي 

.گرفته شود

بر خلاف مقالات ارائه شـده داراي اثـر         % 5همچنين ميكروتن   

مايكوباكتريوسيدي نبوده و بـر روي باسـيلوس سـوبتيليس          

بندي ارائـه   بنابراين طبق تقسيم  . نيز اثر مطلوبي نداشته است    

ايـن مـاده را     )2(هـا شده در مورد سطوح ضد عفـوني كننـده        

. .هاي متوسط قرار دادكنندهنيتوان در گروه ضدعفونمي

انتخاب باسيلوس سوبتيبس بـر مبنـاي شـاخص بـودن ايـن             

سوش براي اتوكلاو و فور در نظر گرفته شـد در حـالي كـه               
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كند و از طريـق دهـان نيـز    بندرت در انسان ايجاد بيماري مي  

بنابراين با توجه به عدم تـأثير ميكـروتن      ) 13(شودنميمنتقل

بيليس و مايكوباكتريوم، در مواردي     بر روي باسيلوس سوبت   

باشـد، اسـتفاده از     كه احتمال آلودگي با مايكوبـاكتريوم نمـي       

.باشدميكروتن قابل پيشنهاد مي

گيري نتيجه

هـاي  سـوش با توجه به مؤثر بودن دكونكس بـر عليـه كليـه             

ــن مطالعــه مــي  ــوان آن را جــزء ضــدعفوني انتخــابي در اي ت

، از طرفـي بـه دليـل مـؤثر     هاي متوسط در نظـر گرفـت     كننده

نبودن ميكروتن عليه باسيلوس سوبتيليس و مايكوبـاكتريوم        

توان يك ضـدعفوني كننـده متوسـط        بوويس اين ماده را نمي    
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