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Desinfektsioon vs detergent. Siistemaatiline iilevaade.!

3234 vaatlusuuringud véike véike véike véike puudub Kaasati 3 uuringut, mis tikski ei ndidanud desinfektandi paremust vorreldes detergendiga. @@O O KRIITILINE

Dharan et al - 2 erinevat haigla tiiba - detergent (1% TASKI® R50) vs desinfektant.
Desinfektandi tiivas desinfitseeriti porand ja mocbel igapaevaselt. Vannitoad, we-d ja
isolatsioonipalatid desinfitseeriti nii sekkumis- kui kontrolliksuses! Sekkumistiivas kasutati
desinfektandina kvaternaarse ammooniumi Gihendit (0,5% ISEQUAT®, ISE S.A. Locarno,
Switzerland) ja kontrolltivas hapnikul pdhinevat hendit (1% PERFORM®, Schulke &
Mayer, Germany). Kuigi kontrolliiksuses oli suurem bakterite arv, ei erinenud sekkumis- ja
kontrolliksuses haiglanakkuste arv. Danforth et al - erinevad haiglatiivad detergent (soap-
cleaning, vahend Power-solv’, mis sialdas monoethanolamine, sodium trisolyphosphate,
triethanolude and coconut aekansiamide) vs desinfektant (orthobenzyl parachlorophenol).
Mérgpesu iga 2 paeva tagant. Erinevust sekkumis- ja kontrolliiksuste vahel ei olnud.
Daschner et al - sama intensiivravi Uiksus 6kuulised perioodid - detergent v6i 0,5%
aldehiiiid. Mélemaga puhastamine 3 korda péevas (pdrandad). Samal ajal jatkati moobli
desinfitseerimisega mdlemas liksuses. Haiglainfektsioonide tase ei erinenud - 15,5%
(desinfektant) vs. 15,6% (detergent).
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Desinfektsioon ja/vi detergent. Narratiivne iilevaade. NB! péhineb iihel uuringul ja kahel juhendil (CDC ja WHO).5

3678 vaatlusuuringud véike vaike vaike véike puudub Desinfektsioon tuleb teostada koos sellele eelneva tavaparase puhastusega, selleks et @@O O KRIITILINE

vahendada patogeenide hulka ja tdhustada desinfektandi toimet. Seega on rutiinne
puhastamine ja desinfitseerimine kombineeritud lahenemine, mida tavaparaselt
teostatakse 1 kord péevas ja suunatud sekkumisena koheselt nahtava reostuse (veri jm
kehavedelikud) tekkimise korral.Sageduse osas ei ole selge, kas kdrge puudutavusega
pindadel on 1 kord péevas piisav sagedus.
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Cl: confidence interval
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