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Abstract 
 

Introduction: Despite advances in new imaging methods in dentistry, the intraoral radiography 

technique is still the most widely used imaging technique. Meanwhile, the risk of 

infection transmission is high due to interaction between the patient and the dentist. 

This study aimed to evaluate the commitment rate to infection control in oral radiology 

by dentists and students of Isfahan Dental School. 

Materials  

& Methods: 

This descriptive-analytical cross-sectional study was performed by completing a 

questionnaire by several dentists and students of Isfahan Dental School. The 

questionnaire contained 11 questions in 9 domains related to infection control in 

dentistry. Each answer was given a specific score (the final point was between a 

maximum of 35 and a minimum of 5). The mean, standard deviation, frequency, and 

Spearman correlation coefficient (α < 0.05) were calculated. 

Results: According to the answers provided by participants, the mean scores of performances 

were 20.9 in students and 25.2 in dentists. The Mann-Whitney test also showed a 

significant difference between the two groups of dentists and students  

(p value < 0.001). 

Conclusion: The mean performance score was moderate in the two groups of dentists and students. 
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 یولوژیکنترل عفونت راد ینهیاصفهان در زم یپزشکدندان انیپزشکان و دانشجوعملکرد دندان یبررس
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 چکیده
 

استفاده  نیشتریب یداخل دهان یوگرافیراد ،یپزشکدر دندان یربرداریتصو دیجد یهاکارآمدن روش یبا وجود رو :مقدمه
 ر،یتصاو نیا هیته نیپزشک حو دندان ماریب نیارتباط ب لیبه دل گریدارد.از طرف د هاکیتکن نیا انیرا در م

 یولوژیکنترل عفونت در راد تیرعا زانیم یبررس عه،مطال نی. لذا هدف از انجام اباشدیانتقال عفونت بالا م سکیر
 .اصفهان بود یپزشکدندان یدانشکده انیپزشکان و دانشجوتوسط دندان یداخل دهان

پزشک دندان ینامه توسط تعدادپرسش لیتکم قیبوده که از طر یمقطع -یلیاز نوع تحل یفیتوص یمطالعه نیا ها:مواد و روش
 9سؤال در  11 ینامه حاو. پرسشدیاجرا گرد 1398اصفهان در سال  یپزشکدندان یدانشکده یو دانشجو

 یهانهیبه هر کدام از گز اطلاعات یآورجمع یبود. برا یپزشککنترل عفونت در دندان تیمرتبط با رعا ینهیزم
 بیو ضر یفراوان ار،یوانحراف مع نیانگیبود. م 7و حداقل آن  35 ازیتعلق گرفت که حداکثر امت یازیسؤال امت
 (.α=  05/0) دیمحاسبه گرد Spearman یهمبستگ

حاصل شد.  2/25پزشکان، و در دندان 9/20 ان،یکنترل عفونت در دانشجو تیعملکرد رعا ینمره نیانگیم :هايافته
 انیپزشکان و دانشجودو گروه دندان نیب یدارینشان داد که تفاوت معن Mann-Whitneyآزمون  نیهمچن

 (.p value < 001/0وجود داشت )

قرار داشت. عملکرد  یدر حد متوسط انیپزشکان و دانشجوعملکرد در دو گروه دندان ینمره نیانگیم :یریگجهینت
 .کسب کردند یبالاتر یپزشکان بهتر بود و نمرهدندان

  .یدندان یوگرافیراد ؛یاکار حرفه ؛یولوژیکنترل عفونت؛ راد :هاواژه دیکل
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 مقدمه

 کیتکن ،یربرداریتصو دیجد یهادر روش شرفتیبا وجود پ

 انیاستفاده را در م نیشتریهمچنان ب یداخل دهان یوگرافیراد

داشته و در کنار  یپزشکدندان یربرداریتصو یهاکیتکن

 صیشاخص مکمل در تشخ کیبه عنوان  یکینیکل ناتیمعا

 استم لیبه دل گری(. از طرف د2، 1کاربرد دارد ) هایدگیپوس

 یبرا یشتریسطوح کار، خطر ب یبا بزاق و احتمال آلودگ شتریب

 یهیطور مثال هنگام تهانتقال عفونت وجود دارد. به 

 ستا ممکن پزشکناندد یهاستد ،یداخل دهان یهایوگرافیراد

 فیلم همچنینو  اقبز به غشتهآ فیلمو  ربیما نهاد با ستما توسط

 نیح یآلودگ نیو ا شوند دهلوآ اقبز به غشتهآ یهاهندارنگهد

 (. 5-3) ابدییگسترش م تایمر یکمهو زدن د بتیو سر تنظیم

 یهاکینیدر کل تالیجید یوگرافیاستفاده از راد راًیاخ

وجود کنترل عفونت  نیشده است. با ا ترجیرا یپزشکدندان

 یبا استفاده از سنسورها یداخل دهان تالیجید یوگرافیدر راد
(Complementary Metal Oxid Semiconductors) 

CMOS  و(Charge-Coupled Device) CCD  و صفحات

(Photostimulable Phosphor) PSP  همچنان به عنوان

 یبرا دینوع رسپتورها با نیا رایز رودیچالش به شمار م کی

که  یدر صورت رند،یمتعدد مورد استفاده مجدد قرار گ مارانیب

هستند.  یها را اتوکلاو کرد و صرفاً قابل ضدعفونآن توانینم

 دیبا کسیا یاشعه زاتیو سطوح تجه هارندهیگ نیبنابرا

 رانهیشگیاقدام پ کیضد آب به عنوان  یکیموانع پلاست توسط

 گر،یمحافظت شوند. از طرف د یاز آلودگ یریجلوگ یبرا

 (. 6شوند ) یضد عفون توانندیم زاتیسطوح تجه

 Center for) هایماریو مبارزه با ب یریشگیپ مرکز

Disease Control and Prevention) CDCیا، مجموعه 

)شامل اطلاعات در مورد  یپزشکداندن یهااز دستورالعمل

 شاملدهان( را ارائه نموده که  یولوژیکنترل عفونت در راد

 حفاظت ایبر عفونت لکنتر صلیا یهارهکارا حیاطر

 تمایعا توسط ریبیما شگستراز  یریشگیو پ شعها نکنارکا

 (. 6) باشدمی نبد

 خطر انتقال  ینهیکه مطالعات متعدد در زموجود آن با

انجام شده  یداخل دهان یوگرافیراد یهیدر روند ته یآلودگ

مرکز  یهاهیتوص تیدر مورد رعا یاست؛ اطلاعات کم

پزشکان وجود توسط دندان هایماریاز ب یریشگیکنترل و پ

معتبر  ینامهمطالعه از پرسش نی(. در ا3) دارد
(Questionnaire on Infection Control in Oral 

Radiology) QICOR  برای ارزیابی کنترل عفونت در

پزشکان و همچنین دانشجویان توسط دندان یدهان یولوژیراد

 (.7پزشکی استفاده شد )دندان

پزشکان عملکرد دندان یمطالعه، بررس نیانجام ا هدف

اصفهان  یپزشکدندان یدانشکده انیشهر اصفهان و دانشجو

در  یدهان یولوژیکنترل عفونت در راد تیرعا ینهیدر زم

مطالعه بر عدم تفاوت  نیصفر ا یهی. فرضباشدیم 1398سال 

کنترل عفونت در  ینهیپزشکان در زمو دندان انیدانشجو

 .دیگرد یطراح یدهان یولوژیراد

 
 هاو روش مواد

 یبوده که به صورت مقطع یلیتحل -یفیمطالعه از نوع توص نیا

و  یپزشکدندان یدر دانشکده 1398اول سال  یمهیدر ن

 انیاز م یآمار یسطح شهر اصفهان اجرا شد. جامعه یهامطب

پزشکان انتخاب شد. و دندان 12و  11ترم  انیدانشجو

 لورود شام یارهایبوده و مع یبه روش تصادف یریگنمونه

 هایوگرافیو پردازش راد هیکه شخصاً مراحل ته شدیم یافراد

 یکار یسال سابقه 2داشتن حداقل  نیهمچن دادند؛یرا انجام م

شرکت در مطالعه بود. در  طیپزشکان از شرادندان یبرا

نامه، فرد از مطالعه حذف به پرکردن پرسش لیصورت عدم تما

 93و  نشجودا 90نفر شامل  183. در مجموع دیگردیم

 یپزشک در مطالعه شرکت کردند و به صورت حضوردندان

(. آزمون 1 وستیدادند )پ پاسخ QICOR ینامهبه پرسش

 یداخل یهمخوان یآمار لینامه با استفاده از تحلپرسش ییایپا

با استفاده از روش  ییو آزمون روا یعامل اکتشاف لیو تحل

 یهمخوان لیحلقرار گرفت. ت یابیمورد ارز ییهمگرا ییروا

از حداقل  یفارس یگونه یهااسینشان داد که مق یداخل

 9/0تا  77/0 یدر محدوده ییایاستاندارد پا بیضرا
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 اتیفرض یبه منظور بررس ییهمگرا ییبرخوردارند. آزمون روا

 اسیهر سؤال با مق یبا استفاده از همبستگ یریگهزاندا

 یرا به دست داده و تمام یمطلوب جینتا زیشده ن یسازهیفرض

به دست آمد  4/0شده  هیاز مقدار توص شیب یهمبستگ بیضرا

 (. 93/0تا  48/0 بیضرا راتییتغ ی)دامنه

ه را به دست داد ک یدو جز اصل زین یعامل لیتحل آزمون

 هینامه را توجپرسش یهااسیمق انیم یدرصد پراکندگ 5/63

ابزار  یفارس ینشان داد که گونه جی. در مجموع نتانمودیم

و  ییناآش زانیم یریگاستاندارد استفاده شده به منظور اندازه

از  هداشتب ادآوریآموزش و  یهاشنیکیاپل یریبه کارگ

 11 یحاو ینامهلازم برخوردار است. پرسش ییو روا ییایپا

کنترل عفونت در  تیمرتبط با رعا ینهیزم 9سؤال در 

علق ت یازیامت 11و  9 یال 7بود. به سؤالات  یپزشکدندان

داده شد:  ازیامت نصورتیسؤالات به ا ری. به ساگرفتینم

 ازیج امت ینهی، گز4 ازیب امت ینهیگز ،5 ازیالف امت ینهیگز

حداکثر  تی. در نها1 ازیه امت ینهیو گز 2 ازید امت ینهی، گز3

. شدینامه کسب مدر هر پرسش 7و حداقل نمره  35نمره 

 صورت بود: نیها بدنمره یبندسطح ینحوه

 خوب. 35-26متوسط،  26-16 ف،یضع 7-16

افزار ها از نرمادهاطلاعات و ورود د یآورجمع جهت

SPSS 22 ینسخه (version 22, IBM Corporation, 

Armonk, NY) Statistical package for the social 

sciences یبدست آمده به واسطه یهااستفاده شد و داده 

 یتعداد نمونه نی. با ادیگرد لیتحل یفیآمار توص یهاروش

حداکثر  یدرصد و خطا 95 نانیعملکرد با اطم مرهن نیانگیم

محاسبه  یو فراوان اریو انحراف مع نیانگینمره برآورد شد. م 3

 یو محاسبه Mann-Whitney یهااز آزمون نیشد و همچن

استفاده  یآمار لیتحل یبرا Spearman یهمبستگ بیضر

در نظر گرفته شد(. کد  داریمعن p value ≤ 05/0) دیگرد

 IR.MUI.RESEARCH.REC.1398.583 همطالع یاخلاق

به اخذ شماره  ازیبودن مطالعه ن یامداخله ریبوده و با توجه به غ

 .نبود ینیبال ییکارآزما

 

 هاافتهی

نفر مرد و  36پزشک که شامل دندان 92مطالعه، تعداد  نیدر ا

 زیها نکه آن یپزشکدندان یدانشجو 90نفر زن بودند و  56

رفتند. گفر زن بودند مورد مطالعه قرار ن 48نفر مرد و  42شامل 

 سال 5/32 ± 4/7پزشکان حاضر در مطالعه سن دندان نیانگیم

 .بود سال6/24 ± 2/4حاضر در مطالعه  اندانشجوی و

پزشکان و دندان کیبه تفک 6 یال 1سؤالات  پاسخ

 شده است. انیب لیبه تفص 2و  1در جداول  انیدانشجو

)تعداد دفعات  10کنندگان به سؤال شرکت پاسخ

 ینهیبود: گز نصورتی( به ادیروئیکردن محافظ ت یضدعفون

درصد( را در  1/31درصد ) نیشتریب« در روز کباری»

 6/66درصد ) نیشتریب «دانمینم» ینهیپزشکان و گزدندان

 به خود اختصاص داد. انیدرصد( را در دانشجو
 

 6ی ال 1ال ؤپزشکان به س. تعداد و درصد پاسخ دندان1جدول 

 پرسش
 همیشه 

 (درصد)

اغلب اوقات 

 (درصد)

 گاهی 

 (درصد)

 به ندرت

 (درصد) 

 هرگز 

 (درصد)

 7( 5/7) 22( 7/23) 22( 7/23) 32( 4/34) 10( 8/10) پوشیدن دستکش شستن دست پیش از
 8( 6/8) 18( 1/16) 21( 6/22) 24( 8/25) 25( 9/26) ها پس از درآوردن دستکششستن دست

 0( 0/0) 6( 5/6) 12( 9/12) 12( 9/12) 63( 7/67) ی رادیوگرافیاستفاده از دستکش هنگام تهیه
 5( 4/5) 12( 9/12) 13( 0/14) 19( 4/20) 44( 3/47) یوگرافیراد ییههنگام ته ماسکاستفاده از 
ی هنگام تهیه Overglovesاستفاده از 
 رادیوگرافی

(9/20 )19 (3/14 )13 (8/30 )28 (8/19 )18 (8/14 )13 

استفاده از روکش پلاستیکی برای محافظت از 
 فیلم رادیوگرافی

(5/56 )52 (0/13 )12 (2/15 )14 (0/13)12 (2/2 )2 
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 6-1ال ؤبه س انیتعداد و درصد پاسخ دانشجو .2جدول 

 همیشه  پرسش

 (درصد)

اغلب اوقات 

 (درصد)

 گاهی 

 (درصد)

به ندرت 

 (درصد)

 هرگز 

 (درصد)

 29( 2/32) 26( 9/28) 25( 8/27) 6( 7/6) 4( 4/4) شستن دست پیش از پوشیدن دستکش
 1( 1/1) 3( 3/3) 12( 3/13) 29( 2/32) 45( 0/50) ها پس از درآوردن دستکششستن دست

 1( 1/1) 0( 0/0) 5( 6/5) 11( 2/12) 73( 1/81) ی رادیوگرافیاستفاده از دستکش هنگام تهیه
 1( 1/1) 12( 3/13) 28( 1/31) 23( 6/25) 26( 9/28) یوگرافیراد ییههنگام ته ماسکاستفاده از 
 28( 1/31) 29( 2/32) 14( 6/15) 12( 3/13) 7( 8/7) رادیوگرافیی هنگام تهیه overglovesاستفاده از 

استفاده از روکش پلاستیکی برای محافظت از فیلم 
 رادیوگرافی

(1/11 )10 (9/8 )8 (1/11 )10 (8/27 )25 (1/41 )37 

سوالات،  نیکنندگان به ابرحسب پاسخ شرکت تینها در

پزشکان و در دندان 9/20نمره عملکرد  نیانگیم انیدر دانشجو

حاصل شد که با انجام آزمون  2/25عملکرد  ینمره نیانگیم

Mann-Whitney دو گروه مشاهده  نیب یداریتفاوت معن

آن بود که  انگریکه ب( p value < 001/0) دیگرد

 کنترل عفونت داشتند. ینهیدر زم یپزشکان عملکرد بهتردندان

)در مورد کنترل عفونت  7ها به سؤال پاسخ یبررس

آن بود که  انگری( بدیروئیو پانل کنترل و گردنبند ت وبیسرت

کنندگان، استفاده از توسط شرکت یروش انتخاب نیشتریب

بود « توسط الکل یهمراه با ضدعفون یکیمحافظ پلاست»

 (.انیدرصد از دانشجو 4/34پزشکان و درصد دندان 3/28)

 در  overgloves کیاستفاده از تکن 9و  8سؤالات  در

مورد  یداخل دهان یوگرافیراد هیروند ته یمختلف ط طیشرا

 .باشدیم 3مطابق جدول  جیقرار گرفت که نتا یبررس

نامه در مورد پرسش 11ها به سؤال پاسخ یبررس تاًینها

به کار رفته نشان داد که ماده  یکننده یضدعفون یماده

  (.1بود )نمودار « %70الکل »در هر دو گروه  یحیترج

 

 بحث

پزشکان عملکرد دندان نیانگیم یحاضر، نمره یدر مطالعه

جا که . از آنکندیما را رد م هیبود که فرض انیبالاتر از دانشجو

به  هایماریب صیدر تشخ توانندینم ییبه تنها ینیبال ناتیمعا

به  یکینیمشاهدات کل لیتکم یگشا باشند؛ براطور کامل راه

 .میدار ازین کیوگرافیراد ناتیو معا یکینیپاراکل شاتیآزما

 Overglovesدر مورد استفاده از  انیپزشکان و دانشجوو درصد پاسخ دندان ی. فراوان3 جدول

 دانشجویان پزشکاندندان پرسش

 (درصد)خیر  (درصد)آری  (درصد)خیر  (درصد)ی آر

 80( 9/88) 10( 1/11) 65 (7/70) 26( 3/28) نشاندن بیمار روی صندلی
 70( 8/77) 20(2/22) 54 (7/58) 38( 3/41) بستن محافظ تیروئید

 x-ray tube head (7/58 )54 (3/41) 38 (0/27)24 (0/73 )65تنظیم کردن 
 57( 0/64) 32( 0/36) 43 (9/48) 45( 1/51) تنظیم مدت زمان اکسپوژر

 55( 8/61) 34( 2/38) 49 (4/54) 41(6/45) ی اکسپوژرفشردن دکمه
 55( 8/61) 34( 2/38) 47 (0/54) 40( 0/46) استفاده از فیلم رادیوگرافی یا رسپتور دیجیتال که با بزاق آلوده نشده

 57(3/63) 33( 7/36) 48 (3/53) 42( 7/46) پردازش فیلم رادیوگرافی
 47( 2/52) 43( 8/47) 39 (8/43) 50(  2/56) کامپیوتر در سیستم رادیوگرافی دیجیتالاستفاده از 

 47( 2/52) 43( 8/47) 31 (4/34) 59( 6/65) استفاده از مانیتور،کیبورد و موس در سیستم رادیوگرافی دیجیتال
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 انو همکار انین یمهرداد عبد یداخل دهان یوگرافیراد یهیکنترل عفونت در ته یبررس

 
 یانپزشکان و دانشجودو گروه دندانبه تفکیک  یوگرافیراد یزاتتجههای کننده یضدعفون فراوانی کاربرددرصد . 1 نمودار

 

اصول کنترل  تیرعا ،یولوژیراد نهیاز نکات مهم در زم یکی

 نی. در اباشدیم هایوگرافیراد یهیمراحل ته نیعفونت ح

پزشکان عملکرد دندان یبه بررس ،یلیتحل -یفیتوص یمطالعه

در  یپزشکدندان یدانشکده انیشهر اصفهان و دانشجو

داخل  یهایوگرافیراد یهیته نیکنترل عفونت ح تیرعا

 .میپرداخت یدهان

 لیدر برز 2018و همکاران در سال  Da Costa یمطالعه

 تیرعا شتریپزشکان زن، کنترل عفونت را بنشان داد دندان

 یپزشکدندان یهاسال آخر دانشکده انینموده و دانشجو

 ی(. درحال7کنترل عفونت داشتند ) تیبه رعا یتوجه کمتر

 زناندو گروه  نیعملکرد ب ینمره نیانگیما، م یکه در مطالعه

بود،  کینزد گریکدیبه  اری( بس97/22( و مردان )07/23)

با ترم  انیعملکرد دانشجو نیانگیم ینمره نیب نیهمچن

 نیا لیوجود داشت. از دلا یزیآنان ارتباط ناچ یلیتحص

متفاوت  یبه تفاوت در حجم نمونه و نحوه توانیاختلاف م

 در دو کشور اشاره کرد. انیآموزش دانشجو

به  لیو همکاران که در برز De Abreu یمطالعه در

در  یپزشکدندان انینگرش و عملکرد دانشجو یمنظور بررس

درصد  0/98اصول کنترل عفونت انجام شد  تیرعا ینهیزم

از ماسک استفاده  زیدرصد ن 9/0و  ها از دستکشاز آن

 یما همخوان جیکه در مورد استفاده از دستکش با نتا کردندیم

داشت  رتیمغا جیدر مورد استفاده از ماسک، نتا یول تداش

 نیو همچن یآمار یبه علت تفاوت در جامعه تواندیکه م

 هیمحدود بودن سؤال ما به استفاده از ماسک هنگام ته

 (.8) باشد یوگرافیراد

 رازیکه در شهر ش Assadianو  Askarian یمطالعه در

تخصص  انیمتخصصان و دانشجو نیب 1388در سال 

نشان داد که با وجود دانش  جینتا ،انجام شد یپزشکدندان

در  نهیزم نیدر مورد کنترل عفونت، عملکرد آنان در ا یکاف

ما تفاوت داشت و  یمطالعه جیقرار دارد که با نتا یفیحد ضع

دو مطالعه و توجه  یتفاوت در مقطع زمان لیبه دل تواندیم نیا

 (.9باشد ) ریاخ یهاکنترل عفونت در سال تیجهت رعا شتریب

 81 نیو همکاران که در ب یلیاسماع یمطالعه در

و عملکرد  یدر مورد آگاه زدیسابقه در شهر  پزشک بادندان

داخل  یوگرافیفونت در رادکنترل ع تیرعا ینهیآنان در زم

 گاهیآ نیانگیم یکه نمره دیانجام شد، مشخص گرد یدهان

ما مطابقت  یکنندگان در حد متوسط بود که با مطالعهشرکت

 (.10) اشتد

و همکاران که در شهر کرمان انجام  Haghani یدر مطالعه

 یپزشکان، آگاهسن دندان شیگرفتند که با افزا جهیشد، نت
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 یهایوگرافیراد ینهیمورد کنترل عفونت در زمآنان در 

پزشکان کم تجربه، و در مورد دندان ابدییم شیافزا تالیجید

 جیکنترل عفونت در حد متوسط قرار داشت که با نتا ینمره

 (. 11حاضر همسو بود ) یمطالعه

 یابیدر ارز یبه سهم خود سع ،یمطالعه فعل هرچند

موجود در  یو کمبودها انیپزشکان و دانشجوعملکرد دندان

داشت اما با  یدهان یولوژیکنترل عفونت در راد تیرعا ریمس

از جمله عدم  ییهاتیمحدود یمطالعه دارا نیحال ا نیا

پزشکان بود. به کار بستن دانش توسط دندان یهمکار

فاکتور  نیاست که فقدان ا یتعهد اخلاق ازمندیاشخاص، ن

حاصل  یهاافتهیا توجه به . بباشدیم یعمل تیعامل عدم موفق

پژوهش به مسئولان  جینتا شودیم شنهادیمطالعه پ نیاز ا

  ینهیدر زم شتریب یآموزش یهابرنامه نیدانشگاه جهت تدو

 .ارائه گردد یدهان یولوژیکنترل عفونت در راد تیرعا

 

 گیرینتیجه

و  9/20 انیعملکرد کنترل عفونت دانشجو ینمره نیانگیم

حاصل شد که در هر دو گروه در حد  2/25پزشکان دندان

 انیدانشجو یآگاه یاساس بر لزوم ارتقا نیمتوسط بود. بر ا

 نیقوان نیو تدو نارهایسم یبرگزار قیپزشکان از طرو دندان

 .گرددیم دیاصول کنترل عفونت تأک تیجهت رعا ینظارت

 

 سپاسگزاری

. باشدیم 398718 یشماره ینامهانیپژوهش برگرفته از پا نیا

 یدانشگاه علوم پزشک یاز معاونت محترم پژوهش لهیوسنیبد

 .دیآیبه عمل م یبودجه تشکر و قدردان نیاصفهان جهت تأم
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 و همکاران انین یمهرداد عبد یداخل دهان یوگرافیراد یهیکنترل عفونت در ته یبررس

 پرسشنامه

 دانشجوی محترم/پزشکدندان
کنترل عفونت ی رعایت پزشکی اصفهان در زمینهپزشکان و دانشجویان دندانبررسی عملکرد دندان»پرسشنامه زیر به منظور تحقیقی تحت عنوان 

ای از شما خواهشمندم که پرسشنامه زیر را با دقت و در نهایت صداقت تکمیل نمایید تا بتوان به نتیجه. تهیه شده است« در رادیولوژی داخل دهانی

 (موارد یا بیشتر %30= موارد یا بیشتر، به ندرت  %50= موارد یا بیشتر، گاهی  %80= اغلب اوقات ) .قابل اطمینان از این مطالعه دست یافت

 مشخصات فردی

 :یلیترم تحص                             :سابقه فعالیت                       :سنمرد            زن                                    : جنسیت
 

 د؟ییشویخود را م یهادستکش، دست دنیقبل از پوش ایآ -1
 د(به ندرت       ه(هرگز            یب(اغلب اوقات      ج(گاه      شهی(همالف

 د؟ییشویخود را م یهاپس از درآوردن دستکش، دست ایآ -2
 د(به ندرت       ه(هرگز        یب(اغلب اوقات      ج(گاه      شهی(همالف

 د؟یکنیاز دستکش استفاده م یوگرافیراد هیهنگام ته ایآ -3
 د(به ندرت       ه(هرگز      یب(اغلب اوقات      ج(گاه      شهی(همالف

 د؟یکنیچه مقدار از ماسک استفاده م یوگرافیراد هیهنگام تهدر  -4
 د(به ندرت       ه(هرگز      یب(اغلب اوقات      ج(گاه      شهی(همالف

 د؟یکنیمحافظت کننده استفاده م یچه مقدار از دستکش اضاف یوگرافیراد هیدر هنگام ته -5
 د(به ندرت       ه(هرگز      یب(اغلب اوقات      ج(گاه      شهی(همالف

 د؟یکنیبزاق استفاده م یدر برابر آلودگ یداخل دهان لمیمحافظت از ف یبرا کیاز پلاست زانیچه م -6
 د(به ندرت       ه(هرگز        یب(اغلب اوقات      ج(گاه      شهی(همالف

 د؟یدهیم حیترج ماریهر ب یبرا x-ray tube head یکنترل عفونت را برا یهااز روش کیکدام  -7
 overgloves/یکیمعمول )آب و صابون( + محافظ پلاست زکردنی+ تم %70با الکل  ی(ضدعفونالف
 overgloves/ یکی+ محافظ پلاست %70با الکل  ی( ضدعفونب
 مول )آب و صابون(کردن مع زی+ تم %70با الکل  ی( ضدعفوند    overgloves/یکیکردن معمول )آب و صابون( + محافظ پلاست زی( تمج
          .کنمینم زی(تمز                            کردن معمول )آب و صابون( زی( تمو                                %70با الکل  ی( ضدعفونه

 د؟یکنی( استفاده میدستکش اضاف overglovesاز ) ایآ ریز طیدر هر کدام از شرا -8
 ریخ          ی:     آریصندل یرو ماری(نشاندن بالف
 ریخ         ی:    آرماریب یبرا دیروئی(بستن محافظ تب
 ریخ         یآر    :x-ray وبیکردن سرت می(تنظج
 ریخ         یصفحه کنترل:    آر یمدت زمان اکسپوژر بر رو می(تنظد
 ریخ         ی(فشردن دکمه اکسپوژر:     آره
 ریخ         یکه با بزاق آلوده نشده:     آر تالیجیرسپتور د ای یوگرافیراد لمی(استفاده از فو
 ریخ         ی:     آریوگرافیراد لمی(پردازش فز

 د؟یکنی( استفاده میدستکش اضاف (overglovesاز ایآ ریز طیدر هر کدام از شرا -9
 ریخ        ی:  آردیکن یاستفاده م تالیجید یوگرافیراد ستمیس یبرا وتریکه از کامپ ی(زمانالف
 ریخ        ی:  آرتالیجید یوگرافیراد ستمسی در موس – بوردکی – توری(هنگام استفاده از مانب

 : دیکنیم یضدعفون/زیرا تم دیروئیچند مرتبه محافظ ت -10
 ریو(سا     دانمیدر ماه     ه(نم کباریدر هفته   د( کباریدر روز     ج( کباریب(     ماری(هر بالف

 د؟یکنیاستفاده م ریز یوگرافیکردن لوازم راد زیتم یرا برا کنندهیاز مواد ضدعفون یچه نوع -11
ray control panel-be head / xray tu-x دیروئیمحافظ ت  

 ریه(سا          کنمی(استفاده نمد       کردن معمول )آب و صابون( زیج(تم       %70ب(الکل      کلر   یحاو باتی(ترکالف

 


