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СТОМАТОЛОГИЧЕСКАЯ 

ПОМОЩЬ ВКЛЮЧАЕТ: 

 



ПРОФИЛАКТИКА  ИСМП –  

ПРОБЛЕМА ГОСУДАРСТВЕННОЙ 

ВАЖНОСТИ, 

ХАРАКТЕРИЗУЮЩАЯ:  



Основные категории источников 

инфекции в медицинской 

организации стоматологического 

профиля и их особенности 

Пациенты   

•основной 
источник 
инфекции, 
степень 
опасности 
которого зависит 
от вида 
возбудителя, его 
резистентности к 
антимикробным 
средствам, 
устойчивости во 
внешней среде.  

Персонал 

•Чаще жертва, чем 
причина. Более 
опасен персонал 
с инфекционными 
поражениями 
кожи и мягких 
тканей, так же как 
медицинские 
работники 
больные 
традиционными 
инфекциями (ОКИ, 
ОРВИ, туберкулез 
и др.) 

Посетители, 

студенты 
 •Опасны при 

инфекциях с 
аэрогенным 
механизмом 
передачи. 

Окружающая 
среда  

•различные 

поверхности и 

предметы, 

медицинский 

инструментарий и 

аппаратура, воздух 

и т.п. – это факторы 

передачи инфекции 

от источника к 

восприимчивому 

организму, т.е. 

другим пациентам, 

персоналу. 
 



ИНФИЦИРОВАНИЕ ПРИ ОКАЗАНИИ 

СТОМАТОЛОГИЧЕСКОЙ ПОМОЩИ 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



В УСЛОВИЯХ 

ПРИЕМА 

ВОЗНИКАЕТ ДВЕ 

ПРОБЛЕМЫ: 

 

 РИСК 

 

 РИСК 



Инфекционные заболевания, 

передающиеся при 

стоматологических манипуляциях 



Пути  распространения 

инфекции в 

стоматологических клиниках

Прямой контакт  с кровью, слюной, гноем, 
содержимым язвочек на губах - при работе 
без перчаток могут попадать в ранки  и 
передаваться другим пациентам 
 
Травматические повреждения кожи и 
слизистых при  проведении лечения  
 
Аэрозольный  путь - при пользовании 
воздушной турбиной образуется микробный 
аэрозоль, аэрозольные дезинфектанты могут 
действовать как переносчики 
микроорганизмов. 



Возбудители ГСИ  в  

стоматологии 

 



Передача инфекции от пациента к пациенту при врачебном 

вмешательстве 

 
Инструменты 

Руки врача 

Мебель 

Аппаратура 

Оборудование 

Инвентарь 

Предметы ухода 

Воздух 

Другие факторы передачи 

Полость рта 
больного 

Полость рта  
больного 



Основной путь профилактики ИСМП — это 

разрушение цепочки формирования 

инфекции.  



Основные меры борьбы с перекрестной 

инфекции в  стоматологии 

 Дезинфекция, ПСО и стерилизация всех 

видов стоматологических инструментов, 

мягкого материала, применяемых для 

лечения в соответствии с нормативными 
документами. Не используемые при лечении 

инструменты не должны находится  в зоне 

лечения 

 Проведение текущей дезинфекции 
помещений, мебели и оборудования в 

начале рабочего дня и после каждого 

пациента 
 



Основные меры борьбы с перекрестной 

(госпитальной) инфекцией 

 Соблюдение гигиенической и 
хирургической обработки рук 
медицинского персонала 

 
 Применение средств  

барьерной защиты при лечении 
пациентов - перчатки, маски, 
защитные очки или щитки 

 
 Вакцинация и ревакцинация 

сотрудников против гепатита В, 
дифтерии, туберкулеза 

 
 Обработка при возникновении 

аварийных ситуаций 
 



Зоны соблюдения уровня 

стерильности в  стоматологических 

кабинетах 

Лечебная зона - в нее входят: инструменты,  
зонды, боры, наконечники, 
стоматологическая установка, рабочий 
столик, тумбочка ассистента,  
дополнительное приборы для оказания 
стоматологической помощи  
(ультразвуковые установки и другие 
критические предметы) 

В лечебной зоне необходим самый высокий 
уровень сохранения стерильности и гигиены 
медицинского персонала.  При 
невозможности провести стерилизацию или 
ДВУ после каждого пациента используют 
стерильное покрытие. 



Зоны соблюдения уровня 

стерильности в  стоматологических 

кабинетах 

Граница лечебной зоны - входит в зону 
рассеивания слюны и аэрозолей при  применении 
вращающихся инструментов.   

Входят полукритические и некритические 
предметы, которые не соприкасаются со 
слизистой полости рта но применяются для 
проведения лечения (воздушные пистолеты,  
светильники, отсасывающие устройства, кнопки 
управления, кресло,  краны, R- установки. 

 

В этой зоне проводится ДВУ или дезинфекция 
среднего уровня всех полукритических предметов 
мебели и оборудования 



Предметы, окружающие пациентов в 

стоматологическом кабинете: 

Критические: инструменты, которые 

проникают в поврежденную кожу или 

слизистую, в пульпу зуба и т.п. или 

предметы, которые граничат со 

стерильными инструментами. 

 



Предметы, окружающие пациентов в 

стоматологическом кабинете: 
 

                        

Однократного 
применения  

средства 
индивидуальной защиты - 
маски, перчатки, 
шапочки, одноразовые 
халаты; 
нагрудники/фартуки для 
пациентов, иглы 
карпульные, наконечники 
для слюноотсосов и т.д. 

 

Многократного 
применения 

шприцы карпульные, 
инструменты для 
пломбирования – 
пинцеты, зеркала, зонды, 
гладилки и т.п., 
наконечники для 
пылесосов, 
стоматологические 
наконечники, боры, 
эндодонтический 
инструментарий и т.д. 

 



Предметы, окружающие пациентов в 

стоматологическом кабинете: 
 

                        



Зоны соблюдения уровня 

стерильности в  стоматологических 

кабинетах 

Зона некритического уровня - остальные 
части  помещений, которые находятся  
вокруг границы лечебной зоны и где 
находятся некритические предметы (пол, 
стены, мебель, шкафы и др. некритические 
предметы). 

 

В этой зоне проводится  дезинфекция 
низкого уровня (например, коридоры, 
гардеробные, регистратура, склады, 
офисные помещения, места отдыха 
персонала и др.) 



Типы деятельности  

медицинской сестры  

в стоматологической клинике 
 

I тип 

    околоврачебная 
деятельность 

- соблюдение санитарно-
противоэпидемическог
о режима 

- работа с документацией 

- частичное участие в 
диагностическом 
процессе  

 

II тип 

частичное выполнение 
врачебных действий 

- соблюдение санитарно-
противоэпидемическог
о режима 

- работа с документацией 

- участие в 
диагностическом 
процессе  

- ассистирование (работа 
в 4 руки) 



Главные задачи медицинской 

сестры на стоматологическом 

приеме 

 Обеспечение соблюдения требований 
санитарно-эпидемиологического режима 

 Непосредственная помощь врачу-
стоматологу 

 Сокращение времени пребывания пациента 
в кресле (комфорт для пациента)  

 

Оказание качественной  

стоматологической помощи 



Если терапевтические, гигиенические и 

ортопедические приемы возможно провести 

без активной помощи ассистента, то при 
проведении хирургических вмешательств это 

невозможно. 



Стоматологические инструменты 
однократного применения  



Стоматологические инструменты 
многоразового применения  



Оборудование, используемое при 

дезинфекции и стерилизации медицинских 
изделий: 

 
1. Ультразвуковые мойки  

2. Ассистины/аппарат для очистки и смазки стоматологических 

наконечников  

3. Автоклавы/миниавтоклавы 

 



Упаковочные материалы: 

1. Комбинированные пакеты для визуализации инструментов: 

     - температурный режим до 200 град  

     - температурный режим до 160 град 

2. Пакеты из белой влагопрочной бумаги 

3. Рулоны комбинированные 

3. Рулоны из пластика 

 



Обеспечение соблюдения требований 

санитарно-эпидемического режима 



Обеспечение соблюдения требований 

санитарно-эпидемического режима 



СПАСИБО ЗА ВНИМАНИЕ! 


