Hygieneplan

Reinigung und Desinfektion einschlieBlich Hautschutz fur die Zahnarztpraxis gemaf § 36 Infektionsschutzgesetz (IfSG),
§ 4 Biostoffverordnung (BioStoffV), TRBA 250 und DGUV Vorschrift 1.

Was?

Zutreffender Bereich.

HAUT UND HANDE

Hautreinigung

Hautschutzpflege

Hygienische
Handedesinfektion

Chirurgische
Handedesinfektion

Haut und Hande -
Gefahrdung durch:

MUNDHOHLEN-ANTISEPSIS

Zur Keimreduktion in der
Mundhohle des Patienten
sowie zur gleichzeitigen
Infektionsprophylaxe des
Praxisteams

AUFBEREITUNG MEDIZINPRODUKTE

unter Berticksichtigung
der Risikobewertung und
Einstufung der Medizin-
produkte, nach validierten
Verfahren

Vorbehandlung
Instrumente

Lagerung
Instrumente

Eine Trockenlagerung der Medizinprodukte ist zu bevorzugen.

Nach der angegebenen Einwirkzeit sind die Medizinprodukte
im Siebeinsatz unter flieBendem Wasser abzuspulen.

Transport
Instrumente

Vorbereitung
Instrumente

Manuelles Verfahren ...

... oder maschinelles
Verfahren

Prifung

Pflege & Reparatur
Funktionskontrolle
Verpackung
Sterilisation

Freigabe

Lagerung

Wie?

Art der Aufbereitung, Reinigung, Desinfektion und Wartung.

Unter flieBendem Wasser mit hautschonender FlUssigseife
aus einem handfrei bedienbaren Spender, abtrocknen mit
Handtuch zum einmaligen Gebrauch.

Auf sorgfaltiges Auftragen zwischen den Fingern,
an den Nagelfalzen und auf den Handrticken achten.

Hande vollstandig mit Praparat benetzen (ohne
Wasser — Hohlhand gefullt), 30 Sekunden feucht
halten (oder Hersteller- angaben beachten) und die
Handedesinfektion nach der Einreibemethode in

6 Schritten gemaB EN 1500 durchfihren.

Hande und Unterarme griindlich mit Flissigseife und Wasser
waschen, abspulen, abtrocknen mit Handtuch zum einmaligen
Gebrauch. AnschlieBend Hande und Unterarme mit Praparat
vollstdndig benetzen, 90 Sekunden feucht halten (oder
Herstellerangaben beachten) und die Handedesinfektion

nach der Einreibemethode geméaB EN 12791 durchfihren.

e Desinfektionsmittel

e Reinigungsmittel

e Réntgen-Entwicklungschemikalien

e Feuchtigkeitsstau beim Tragen von Handschuhen

Spulen der Mundhohle und ggf. Tranken von Tupfern
mit Antiseptikum.

Zum Beispiel Spatel, Heidemann, Kugelstopfer, Zange, Frase:
Entfernung von groben Verschmutzungen wie
Blut- oder Materialresten auf Instrumenten.

Nass (zum Ansetzen der Losung ist kaltes Wasser zu verwenden)
oder trocken in Instrumentenwannen im Behandlungszimmer
oder im Aufbereitungsraum oder Lagerung direkt im RDG/ TDI
(bis zu 6 Stunden mit geschlossener Tur).

Zugig, kontaminationsgeschiitzt und sicher vor
Verletzungen sowie mechanischen Beschadigungen
zum Ort der Aufbereitung, vorzugsweise trocken.

Zerlegen (Demontieren) von Instrumenten nach Hersteller-
angaben, Einlegen der Instrumente zerlegt bzw. Gelenke
geoffnet, blasenfrei und vollstandig benetzt in die Losung,
Vorreinigung im Ultraschallbad mit Beschallungsfrequenz
zwischen 35 und 50 kHz, Dosierungsanleitung sowie
Temperatur und Dauer des Vorgangs gemaf Hersteller-
angaben beachten.

Nach allen Vorbehandlungen erfolgt die manuelle Reinigung
unter kaltem, flieBendem Wasser per Hand, um alle anhaf-
tenden Ruckstande zu entfernen, anschlieBend Desinfektion,
Trocknung und Dokumentation, nach validierten Verfahren.

Nach allen Vorbehandlungen erfolgen im RDG/TDI gemaf3
Herstellerangaben die Reinigung, Desinfektion, anschlieBend
Trocknung und Dokumentation, nach validierten Verfahren.

Sichtkontrolle auf Sauberkeit und Unversehrtheit,
ggf. Reinigung wiederholen.

Ol-Pflege von Instrumenten mit Gewinden und Scharnieren.
Prifung der Funktion, Zusammenbauen der Instrumente.

Kritische Instrumente verpackt in Sterilgutfolien oder
Container-Tray-Systemen, 8 mm Siegelnahtbreite.

Dampfsterilisation mit wirksamen, validierten Verfahren,
Klasse B.

Kennzeichnung, Dokumentation und Freigabe in Papierform
oder digital. Kontrolle und Priifung der Prozessindikatoren
und Sterilgutverpackungen.

Staubgeschutzte, trockene, kontaminationssichere
Lagerung.

HAND- UND WINKELSTUCKE, TURBINEN, UBERTRAGUNGSINSTRUMENTE

Womit?

Arbeitsmittel (z. B. Reinigungs- und Desinfektionsmittel,
VAH-gelistet), Praparat, Dosierung, Einwirkzeit.
Bitte Produkte eintragen.

Praparat: Pluraman Waschlotion Sensitiv
Einwirkzeit:  min. 30 Sekunden

Zubehor: Pluline Sensorspender
Praparat: Pluline Hautlotion

Praparat: Pluline Handedesinfektion Plus
Dosierung:  2x 3 ml

Einwirkzeit: 30 Sekunden

Praparat: Pluraman Soft

Dosierung:  2x5ml

Einwirkzeit: 90 Sekunden

Praparat: Pluracare Orafresh mit Dosierpumpe
Dosierung:  Gebrauchsfertige Loésung, 15 ml
Einwirkzeit:  20-30 Sekunden

Mit den Pluline Zellstofftupfern oder den
Pluline Wet Wipes entfernen.

Nasslagerung Instrumente in geschlossener Wanne:

Praparat: Plurades Viruzid
Dosierung: 2%
Einwirkzeit: 15 Minuten

Nasslagerung Bohrer etc. in geschlossenem Frasator:

Praparat: Plurades Drill
Dosierung:  Gebrauchsfertige Losung
Einwirkzeit: 5 Minuten

Trockenlagerung in geschlossener Wanne oder
in Siebkassette bzw. Waschtray:

Praparat: Dr. Weigert neodisher PreStop

Dosierung:  Schaum muss die Instrumente
komplett bedecken

Einwirkzeit:  Lagerung bis zu 72 Stunden
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Fur allgemeine Instrumente

Praparat: Plurades Viruzid
Dosierung: 2%
Einwirkzeit: 15 Minuten

Fur rotierende Instrumente, Endo-Instrumente:

Praparat: Plurades Drill
Dosierung:  Gebrauchsfertige Losung
Einwirkzeit: 5 Minuten

Nyloninstrumentenblrste bzw. Prothesen-
reinigungsburste, Trocknung mittels fusselfreiem
Tuch zum einmaligen Gebrauch.

Steris Reinigungsbiirste Kunststoffborsten hart

Gerat und Hersteller:
Programm:
Temperatur / Haltezeit:
Praparate:

e FlUssigreiniger:

e Neutralisator:

e Klarspuler:

Mittels Lupe (3 Dioptrien / 8-fache VergréBerung)

Praparat: Plurasol Olspray

Manuell mittels Hand und Augen.

Verpackungsarten und Hersteller: Plurafol
Siegelgerat:

Gerat und Hersteller:
Programm:

Software / Dokumentation:

Schrank, Schublade.

Wann?

Zeitpunkt und Reihenfolge der hygienischen
MaBnahmen.

Wer?

Alle, die mit der Auf-
bereitung von MP
vertraut sind. Bitte
zustandige Personen
eintragen.

Vor Arbeitsbeginn, nach
Arbeitsende, bei sichtbarer
Verschmutzung, vor den Mahl-
zeiten, nach jedem Toilettenbesuch,
nach Niesen, Naseputzen oder
Husten.

Vor Arbeitsbeginn,
nach Arbeitsende, nach Pausen.

Vor Arbeitsbeginn, nach Arbeits-
ende, vor und nach jeder Patienten-
behandlung sowie bei Behand-
lungsunterbrechungen, vor und
nach jeder Aufbereitung von MPs,
vor und nach An- und Ausziehen
von Handschuhen, nach jedem
Toilettenbesuch.

Vor umfangreichen chirurgischen
Behandlungen, vor Behandlungen
von Patienten mit einem erhéhten
Infektionsrisiko.

Die Mundhohlen-Antisepsis ist Patient vor

grundsatzlich vor jeder Patienten- Behandlung

behandlung zu empfehlen. bzw.
Eingriff.

Wahrend oder unmittelbar nach
der Behandlung.

Nach jeder Behandlung und
Kontamination.

Nach Ablauf der Einwirkzeit oder
nach jeder Behandlung oder nach
festgelegten Aufbereitungszeiten.

Nach Herstellerangaben,
als Vorreinigung der MPs.

Nach Herstellerangaben, wenn
noch kein maschinelles Verfahren
vorhanden ist.

Nach Herstellerangaben,
grundsatzlich bei Einstufung
Jkritisch B”.

Nach jedem Aufbereitungs-
prozess.

Nach festgelegen Aufbereitungs-
zeiten.

Nach festgelegten Aufbereitungs-
zeiten.

Nach Herstellerangaben, grund-
satzlich bei Einstufung , kritisch”.

Nach Herstellerangaben,
und Einstufung MPs.

Nach jedem Aufbereitungsprozess.

Nach Ende der Aufbereitungs-
prozesse.

nach validierten Verfahren ~ Nach Behandlung mindestens 20 Sekunden mit Wasser nach- Praparat: Pluline Wet Wipes Premium FP Nach jeder Behandlung und nach
' laufen lassen (gemaR Herstellerangaben). Dosierung:  Gebrauchsfertige Tucher Kontamination.
’. AufBen: Reinigung und Wischdesinfektion. Einwirkzeit: 2 Minuten
Maschinelle Innen-Aufbereitung:
Reinigung und Desinfektion der Wasser-, Luft- und Spraykanale | manuelle . )
in einem validierten Verfahren mittels RDG/TDI oder Aufberei- | Pflege: Plurasol Olspray Universal
tungs- und Pflegegerat wie MELAcare 600. .
Pflege: Spannzange und ggf. Olung der Innenteile, wenn Gerat und Hersteller:
Aufbereitung im RDG/TDI. Bei Einstufung , kritisch” hat im E;ao,gg?;?_m:

Anschluss an die Reinigung, Desinfektion und Pflege eine
verpackte Sterilisation im Klasse-B-Autoklaven zu erfolgen.

FUSSBODEN

im Behandlungsbereich
W
)

sowie im Aufbereitungs-
raum und Rontgenraum

FuBbodden mit geeigneter Nasswischmethode und
Kombi-Produkt reinigen und desinfizieren.

Kein Absptilen oder Trockenwischen vor Ablauf der

Mit Einmaltichern oder hygienisch aufbereitba-
ren, fusselfreien Wischbezligen, zum mehrfachen
Gebrauch.

Arbeitstaglich

(z.B.am Ende des
Behandlungstags), zusatzlich bei
Bedarf.

Einwirkzeit. Wiederbenutzung der FuBbdden, sobald diese PréParat ) PI;JIine Flachendesinfektion Pure
sichtbar trocken sind. Dosierung: = 2%
Einwirkzeit: 30 Minuten
EINRICHTUNGSGEGENSTANDE UND FLACHEN
— Patientennahe Oberflachen  Wischen mit einer Schnelldesinfektion. Praparat: Pluline Wet Wipes light Nach jeder Behandlung und
oL von Gegenstanden Sprihdesinfektion auf Bereiche beschrénken, die durch Wisch- | Dosierung:  Gebrauchsfertige Tucher Kontamination.
z.B. Behandlungseinheit, desinfektion nicht erreichbar sind. Auf vollstandige Benetzung Einwirkzeit: 1 Minute
Gerate, Arbeitsflachen, achten, Einwirkzeit einhalten, trocknen lassen.
Ront inricht , . .
L:Scﬁteennegl?i?fcin'tjrr;%rale Pflege (z.B. Behandlungsstuhl). Praparat: Bei Bedarf.
Filmhullen und Aufberei- Dosierung:
Einwirkzeit:

tungsraum)

z.B. Alginate, Silikone, Reinigen durch vorsichtiges Abspulen, FlieBendes Leitungswasser. Nach Entnahme aus dem Mund,

ﬁ! Polyether-Gummi, anschlieBende Desinfektion. Praparat: Plurasept A+ vor Transport in das Dentallabor,
Hydrokolloide, Polysulfide Dosierung:  Gebrauchsfertige Lésung nach Erhalt aus dem Dentallabor.
© Einwirkzeit: 5 Minuten im Tauchbad
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Reinigung und Desinfektion mit maschinellem Verfahren nach Gerat und Hersteller:

Herstellerangaben.

z.B. Prothesen, Briicken etc,,  Nasschemisches Verfahren: Praparat: Plurasept A+ Nach Entnahme aus dem Mund,
@ Gipsmodelle, Bissregistrate ~ Reinigung und Desinfektion durch Einlegen in ein Tauchbad, Dosierung:  Gebrauchsfertige Lésung vor Transport in das Dentallabor,
und Bissschablonen aus nach Ablauf der Einwirkzeit unter flieBendem Wasser absptlen | Einwirkzeit: 5 Minuten im Tauchbad nach Erhalt aus dem Dentallabor.
Wachs, Schellack oder und ggf. mit Luft trocken.
Kunststoff sowie Artikulato-
ren, Okkludatoren, Fixato-
ren, Gesichtsbdgen u. A.
o Zur Vorreinigung nach Herstellerangaben kaltes Wasser durch- | Praparat: Pluraseptol Tagliche Reinigung und
1 saugen. Ansetzen der LOsung mit kaltem Wasser. Langsames Dosierung: 2% Desinfektion der Saugschlauche,
o iy [ cm— Durchsaugen der Desinfektionsmittelldsung in die Schlauche Einwirkzeit: 5 Minuten nach Arbeitsende.
II und nach Herstellerangaben die entsprechende Menge in die . . ) ) .
Speischale eingieBen. Bei Wiederinbetriebnahme nach Herstel- | Fraparat: PIDuraseptoI Cleaner Wochentliche Spezial-Reinigung
lerangaben mit Wasser durchsaugen, um geldste Verschmut- Dosierung: = 5% und“Desmfektlon der.Saug—
zungen aus den Schlauchen zu lésen. Einwirkzeit: 30 Minuten schlauche, nach Arbeitsende.
Reinigung und Desinfektion durch Wischen. Praparat: Pluline Wet Wipes Premium FP Nach jeder Behandlung und
Dosierung:  Gebrauchsfertige Tucher Kontamination.
Einwirkzeit: 2 Minuten

Filterwechsel bzw. -reinigung nach Herstellerangaben. Praparat: Pluraseptol Einwedfilter gelb Bei Bedarf.
Filterwechsel: min. 2x wochentlich
Schutzbrille, Mund-Nasen-Schutz und
Handschuhe tragen!

Wechsel / Entleerung des Auffangbehalters und Kontaminierte Teile des Abscheiders nicht beriihren, | Bei Bedarf.

Entsorgung des Abscheidegutes nach Herstellerangaben,
erforderlichen Entsorgungsnachweis aufbewahren.

Alle Entnahmestellen (auch Mundglasfuller)
2 Minuten spulen.

Benutzte Entnahmestellen 20 Sekunden spulen.

Sofern vorhanden:

Dauerentkeimung/ Intensiventkeimung.
Dosierungsanleitung des Vorgangs gemaf
Herstellerangaben beachten.

Reinigung und Desinfektion.

personliche Schutzausristung tragen!

Wasser.

Wasser.

Desinfektionsanlage mit nachgewiesener
Wirksamkeit.

Praparat: Pluline Wasserentkeimung K
Pluline Wasserentkeimung S

Anwendungs-

bereich: Dauerentkeimung /
Intensiventkeimung

Praparat: Pluraclean MD

Dosierung:  Gebrauchsfertige Speziallésung

Einwirkzeit:  unverdinnt 1 Minute

Zu Beginn des Behandlungstages
(ohne aufgesetzte Ubertragungs-
instrumente).

Nach jedem Patienten und am
Ende des Behandlungstages.

Herstellerangaben beachten,
Kontrolle der Betriebsparameter,
Zeitpunkt Intensiventkeimung.

Nach Bedarf und mindestens nach
Arbeitsende.

Spitze, scharfe, zerbrechliche Gegenstinde; Kérperteile (Zdhne, Gewebe), mit Blut, Sekreten kontaminierte Abfélle (z.B. Speichelzieher, Watterollen, Abformmaterial 0. A.)
sowie mit Erregern meldepflichtiger Erkrankungen behaftete Abfalle sind unmittelbar am Ort ihres Anfallens in durchstichsicheren, reifesten, feuchtigkeitsbestandigen und
dichten Behaltnissen zu sammeln und ohne Umfllen oder Sortieren in sicher verschlossenen Behaltnissen der Entsorgung durch Verbrennung zuzufthren. Bleifolien, Altfilme,
Fixierbader, Entwickler, quecksilberhaltige Rickstande, Altmedikamente und Batterien werden von Entsorgungsbetrieben entsorgt. Die Nachweisdokumente hierfir sind
zwingend aufzubewahren. Je nach gefahrenrelevanten Eigenschaften des Abfalls ist eine Zuordnung zu einem AbfallschlUssel erforderlich gemaR europaischer Abfallver-

zeichnis-Verordnung (AVV). Besondere Regelungen im Rahmen kommunaler Abfallentsorgungskonzepte (z.B. Sortierung) kénnen eine vom Hausmll getrennte Entsorgung
notwendig machen. Diese Informationen holen Sie bitte bei Ihrer Gemeinde, Stadt oder Kommune ein. Siehe LAGA, Mitteilung 18: www.laga-online.de.

WASCHE
Berufskleidung, OP-Kleidung, Schutzkleidung und textile Gerat und Hersteller: Nach Gebrauch, o
Materialien mit Patientenkontakt sind betriebsintern oder im Programm: nach Kontamination. 8
Outsourcingverfahren mit einem akkreditierten Desinfektions- Praparat: Eltra 40 Extra Desinfektions- ;
waschverfahren zu reinigen nach EN 13795-1. OP-Wasche ist waschmittel bei 40 °C 3
anschlieBend verpackt mit einem geeigneten Dampfsterilisati- oder Eltra Desinfektionsvollwasch- g
onsverfahren zu sterilisieren. Berufskleidung ist in ausreichend mittel bei 60°C H
widerstandsfahigen und dichten Behéltern/Sacken zu sammeln | Dosierung:  Gebrauchsfertiges Pulver nach g
und durch thermische oder chemothermische Desinfektions- Herstellerangaben von Ecolab )
verfahren aufzubereiten. =
e T
Ort, Datum Unterschrift E;‘Eﬂﬂ‘?_‘@‘ @
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Hygieneplan

Reinigung und Desinfektion einschlieBlich Hautschutz fur die Zahnarztpraxis gemaf § 36 Infektionsschutzgesetz (IfSG),
§ 4 Biostoffverordnung (BioStoffV), TRBA 250 und DGUV Vorschrift 1.

Was?

Zutreffender Bereich.

HAUT UND HANDE

Hautreinigung

Hautschutzpflege

Hygienische
Handedesinfektion

Chirurgische
Handedesinfektion

Haut und Hande -
Gefahrdung durch:

MUNDHOHLEN-ANTISEPSIS

Zur Keimreduktion in der
Mundhohle des Patienten
sowie zur gleichzeitigen
Infektionsprophylaxe des
Praxisteams

Wie?

Art der Aufbereitung, Reinigung, Desinfektion und Wartung.

Unter flieBendem Wasser mit hautschonender FlUssigseife
aus einem handfrei bedienbaren Spender, abtrocknen mit
Handtuch zum einmaligen Gebrauch.

Auf sorgfaltiges Auftragen zwischen den Fingern,
an den Nagelfalzen und auf den Handrticken achten.

Hande vollstandig mit Praparat benetzen (ohne
Wasser — Hohlhand gefullt), 30 Sekunden feucht
halten (oder Hersteller- angaben beachten) und die
Handedesinfektion nach der Einreibemethode in

6 Schritten gemaB EN 1500 durchfihren.

Hande und Unterarme griindlich mit Flissigseife und Wasser
waschen, absptlen, abtrocknen mit Handtuch zum einmaligen
Gebrauch. AnschlieBend Hande und Unterarme mit Praparat
vollstandig benetzen, 90 Sekunden feucht halten (oder
Herstellerangaben beachten) und die Handedesinfektion

nach der Einreibemethode gemaB EN 12791 durchfihren.

e Desinfektionsmittel

e Reinigungsmittel

* Rdntgen-Entwicklungschemikalien

e Feuchtigkeitsstau beim Tragen von Handschuhen

Spulen der Mundhohle und ggf. Tranken von Tupfern
mit Antiseptikum.

AUFBEREITUNG MEDIZINPRODUKTE

unter Berticksichtigung
der Risikobewertung und
Einstufung der Medizin-
produkte, nach validierten
Verfahren

Vorbehandlung
Instrumente

Lagerung
Instrumente

Transport
Instrumente

Vorbereitung
Instrumente

Manuelles Verfahren ...

... oder maschinelles
Verfahren

Priifung

Pflege & Reparatur
Funktionskontrolle
Verpackung
Sterilisation

Freigabe

Lagerung

Zum Beispiel Spatel, Heidemann, Kugelstopfer, Zange, Frase:
Entfernung von groben Verschmutzungen wie
Blut- oder Materialresten auf Instrumenten.

Nass (zum Ansetzen der Losung ist kaltes Wasser zu verwenden)
oder trocken in Instrumentenwannen im Behandlungszimmer
oder im Aufbereitungsraum oder Lagerung direkt im RDG/ TDI
(bis zu 6 Stunden mit geschlossener Tur).

Eine Trockenlagerung der Medizinprodukte ist zu bevorzugen.

Nach der angegebenen Einwirkzeit sind die Medizinprodukte
im Siebeinsatz unter flieBendem Wasser abzuspulen.

Zugig, kontaminationsgeschitzt und sicher vor
Verletzungen sowie mechanischen Beschadigungen
zum Ort der Aufbereitung, vorzugsweise trocken.

Zerlegen (Demontieren) von Instrumenten nach Hersteller-
angaben, Einlegen der Instrumente zerlegt bzw. Gelenke
geodffnet, blasenfrei und vollstandig benetzt in die Ldsung,
Vorreinigung im Ultraschallbad mit Beschallungsfrequenz
zwischen 35 und 50 kHz, Dosierungsanleitung sowie
Temperatur und Dauer des VVorgangs gemaR Hersteller-
angaben beachten.

Nach allen Vorbehandlungen erfolgt die manuelle Reinigung
unter kaltem, flieBendem Wasser per Hand, um alle anhaf-
tenden Rickstande zu entfernen, anschlieBend Desinfektion,
Trocknung und Dokumentation, nach validierten Verfahren.

Nach allen Vorbehandlungen erfolgen im RDG/TDI gemaf3
Herstellerangaben die Reinigung, Desinfektion, anschlieBend
Trocknung und Dokumentation, nach validierten Verfahren.

Sichtkontrolle auf Sauberkeit und Unversehrtheit,
ggf. Reinigung wiederholen.

Ol-Pflege von Instrumenten mit Gewinden und Scharnieren.
Prifung der Funktion, Zusammenbauen der Instrumente.

Kritische Instrumente verpackt in Sterilgutfolien oder
Container-Tray-Systemen, 8 mm Siegelnahtbreite.

Dampfsterilisation mit wirksamen, validierten Verfahren,
Klasse B.

Kennzeichnung, Dokumentation und Freigabe in Papierform
oder digital. Kontrolle und Priifung der Prozessindikatoren
und Sterilgutverpackungen.

Staubgeschitzte, trockene, kontaminationssichere
Lagerung.

HAND- UND WINKELSTUCKE, TURBINEN, UBERTRAGUNGSINSTRUMENTE

nach validierten Verfahren

'Q.

FUSSBODEN

im Behandlungsbereich
W
)

sowie im Aufbereitungs-
raum und Réntgenraum

Nach Behandlung mindestens 20 Sekunden mit Wasser nach-
laufen lassen (gemaR Herstellerangaben).

AuBen: Reinigung und Wischdesinfektion.

Maschinelle Innen-Aufbereitung:

Reinigung und Desinfektion der Wasser-, Luft- und Spraykanale
in einem validierten Verfahren mittels RDG/TDI oder Aufberei-
tungs- und Pflegegerat wie MELAcare 600.

Pflege: Spannzange und ggf. Olung der Innenteile, wenn
Aufbereitung im RDG/TDI. Bei Einstufung , kritisch” hat im
Anschluss an die Reinigung, Desinfektion und Pflege eine
verpackte Sterilisation im Klasse-B-Autoklaven zu erfolgen.

FuBboden mit geeigneter Nasswischmethode und
Kombi-Produkt reinigen und desinfizieren.

Kein Absptilen oder Trockenwischen vor Ablauf der
Einwirkzeit. Wiederbenutzung der FuBbdden, sobald diese
sichtbar trocken sind.

EINRICHTUNGSGEGENSTANDE UND FLACHEN

Patientennahe Oberflachen
von Gegenstanden

z.B. Behandlungseinheit,
Gerate, Arbeitsflachen,
Rontgeneinrichtung,
Leuchtengriff, intraorale
Filmhallen und Aufberei-
tungsraum)

z.B. Alginate, Silikone,
Polyether-Gummi,
Hydrokolloide, Polysulfide

z.B. Prothesen, Brlicken etc,,
Gipsmodelle, Bissregistrate
und Bissschablonen aus
Wachs, Schellack oder
Kunststoff sowie Artikulato-
ren, Okkludatoren, Fixato-
ren, Gesichtsbdgen u. A.

WASCHE

Wischen mit einer Schnelldesinfektion.

Spruhdesinfektion auf Bereiche beschranken, die durch Wisch-
desinfektion nicht erreichbar sind. Auf vollstdndige Benetzung
achten, Einwirkzeit einhalten, trocknen lassen.

Pflege (z.B. Behandlungsstuhl).

Reinigen durch vorsichtiges Abspllen,
anschlieBende Desinfektion.

Reinigung und Desinfektion mit maschinellem Verfahren nach
Herstellerangaben.

Nasschemisches Verfahren:

Reinigung und Desinfektion durch Einlegen in ein Tauchbad,
nach Ablauf der Einwirkzeit unter flieBendem Wasser abspulen
und ggf. mit Luft trocken.

Zur Vorreinigung nach Herstellerangaben kaltes Wasser durch-
saugen. Ansetzen der Losung mit kaltem Wasser. Langsames
Durchsaugen der Desinfektionsmittellésung in die Schlduche
und nach Herstellerangaben die entsprechende Menge in die
Speischale eingieBen. Bei Wiederinbetriebnahme nach Herstel-
lerangaben mit Wasser durchsaugen, um geldste Verschmut-
zungen aus den Schlauchen zu |6sen.

Reinigung und Desinfektion durch Wischen.

Filterwechsel bzw. -reinigung nach Herstellerangaben.

Wechsel/ Entleerung des Auffangbehalters und
Entsorgung des Abscheidegutes nach Herstellerangaben,
erforderlichen Entsorgungsnachweis aufbewahren.

Alle Entnahmestellen (auch Mundglasfuller)
2 Minuten spulen.

Benutzte Entnahmestellen 20 Sekunden spulen.

Sofern vorhanden:

Dauerentkeimung/ Intensiventkeimung.
Dosierungsanleitung des Vorgangs gemaf
Herstellerangaben beachten.

Reinigung und Desinfektion.

Womit?

Arbeitsmittel (z. B. Reinigungs- und Desinfektionsmittel,
VAH-gelistet), Praparat, Dosierung, Einwirkzeit.
Bitte Produkte eintragen.

Praparat:
Einwirkzeit:
Zubehor:

Praparat:

Praparat:
Dosierung:
Einwirkzeit:

Praparat:
Dosierung:
Einwirkzeit:

Praparat:
Dosierung:
Einwirkzeit:

Praparat:

Nasslagerung Instrumente in geschlossener Wanne:
Praparat:

Dosierung:

Einwirkzeit:

Nasslagerung Bohrer etc. in geschlossenem Frasator:
Praparat:

Dosierung:

Einwirkzeit:

Trockenlagerung in geschlossener Wanne oder
in Siebkassette bzw. Waschtray:

Praparat:

Dosierung:

Einwirkzeit:

Fur allgemeine Instrumente
Praparat:

Dosierung:

Einwirkzeit:

FUr rotierende Instrumente, Endo-Instrumente:
Praparat:

Dosierung:

Einwirkzeit:

Nyloninstrumentenburste bzw. Prothesen-
reinigungsblirste, Trocknung mittels fusselfreiem
Tuch zum einmaligen Gebrauch.

Alfred Becht Bohrer-Reinigungsburste Nylon

Gerat und Hersteller:
Programm:
Temperatur / Haltezeit:
Praparate:

e FlUssigreiniger:

¢ Neutralisator:

e Klarspdler:

Mittels Lupe (3 Dioptrien / 8-fache VergroBerung)
Praparat:
Manuell mittels Hand und Augen.

Verpackungsarten und Hersteller:
Siegelgerat:

Gerat und Hersteller:
Programm:

Software / Dokumentation:

Schrank, Schublade.

Praparat:
Dosierung:
Einwirkzeit:

manuelle Pflege:

Gerat und Hersteller:
Programm:
Praparat:

Mit Einmaltlchern oder hygienisch aufbereitba-
ren, fusselfreien Wischbezlgen, zum mehrfachen
Gebrauch.

Praparat:
Dosierung:
Einwirkzeit:

Praparat:
Dosierung:
Einwirkzeit:

Praparat:
Dosierung:
Einwirkzeit:

FlieBendes Leitungswasser.
Praparat:

Dosierung:

Einwirkzeit:

Gerat und Hersteller:

Praparat:
Dosierung:
Einwirkzeit:

Praparat:
Dosierung:
Einwirkzeit:

Praparat:
Dosierung:
Einwirkzeit:

Praparat:
Dosierung:
Einwirkzeit:

Praparat:

Filterwechsel: min. 2x wochentlich
Schutzbrille, Mund-Nasen-Schutz und
Handschuhe tragen!

Kontaminierte Teile des Abscheiders nicht berthren,
persodnliche Schutzausristung tragen!

Wasser.

Wasser.

Desinfektionsanlage mit nachgewiesener
Wirksamkeit.
Praparat:

Anwendungs-
bereich: Dauerentkeimung /

Intensiventkeimung

Praparat:
Dosierung:
Einwirkzeit:

Wann?

Zeitpunkt und Reihenfolge der hygienischen
MaBnahmen.

Vor Arbeitsbeginn, nach
Arbeitsende, bei sichtbarer
Verschmutzung, vor den Mahl-
zeiten, nach jedem Toilettenbesuch,
nach Niesen, Naseputzen oder
Husten.

Vor Arbeitsbeginn,
nach Arbeitsende, nach Pausen.

Vor Arbeitsbeginn, nach Arbeits-
ende, vor und nach jeder Patienten-
behandlung sowie bei Behand-
lungsunterbrechungen, vor und
nach jeder Aufbereitung von MPs,
vor und nach An- und Ausziehen
von Handschuhen, nach jedem
Toilettenbesuch.

Vor umfangreichen chirurgischen
Behandlungen, vor Behandlungen
von Patienten mit einem erhéhten
Infektionsrisiko.

Die Mundhohlen-Antisepsis ist
grundsatzlich vor jeder Patienten-
behandlung zu empfehlen.

Wahrend oder unmittelbar nach
der Behandlung.

Nach jeder Behandlung und
Kontamination.

Nach Ablauf der Einwirkzeit oder
nach jeder Behandlung oder nach
festgelegten Aufbereitungszeiten.

Nach Herstellerangaben,
als Vorreinigung der MPs.

Nach Herstellerangaben, wenn
noch kein maschinelles Verfahren
vorhanden ist.

Nach Herstellerangaben,
grundsatzlich bei Einstufung
kritisch B".

Nach jedem Aufbereitungs-
prozess.

Nach festgelegen Aufbereitungs-
zeiten.

Nach festgelegten Aufbereitungs-
zeiten.

Nach Herstellerangaben, grund-
satzlich bei Einstufung , kritisch”.

Nach Herstellerangaben,
und Einstufung MPs.

Nach jedem Aufbereitungsprozess.

Nach Ende der Aufbereitungs-
prozesse.

Nach jeder Behandlung und nach
Kontamination.

Arbeitstaglich

(z.B.am Ende des
Behandlungstags), zusatzlich bei
Bedarf.

Nach jeder Behandlung und
Kontamination.

Bei Bedarf.

Nach Entnahme aus dem Mund,
vor Transport in das Dentallabor,
nach Erhalt aus dem Dentallabor.

Nach Entnahme aus dem Mund,
vor Transport in das Dentallabor,
nach Erhalt aus dem Dentallabor.

Tagliche Reinigung und
Desinfektion der Saugschlauche,
nach Arbeitsende.

Wachentliche Spezial-Reinigung
und Desinfektion der Saug-
schlduche, nach Arbeitsende.

Nach jeder Behandlung und
Kontamination.

Bei Bedarf.

Bei Bedarf.

Zu Beginn des Behandlungstages
(ohne aufgesetzte Ubertragungs-
instrumente).

Nach jedem Patienten und am
Ende des Behandlungstages.

Herstellerangaben beachten,
Kontrolle der Betriebsparameter,
Zeitpunkt Intensiventkeimung.

Nach Bedarf und mindestens nach
Arbeitsende.

Wer?

Alle, die mit der Auf-
bereitung von MP
vertraut sind. Bitte
zustandige Personen
eintragen.

Patient vor
Behandlung
bzw.
Eingriff.

Spitze, scharfe, zerbrechliche Gegenstiande; Kérperteile (Z&hne, Gewebe), mit Blut, Sekreten kontaminierte Abfélle (z.B. Speichelzieher, Watterollen, Abformmaterial 0. A.)
sowie mit Erregern meldepflichtiger Erkrankungen behaftete Abfalle sind unmittelbar am Ort ihres Anfallens in durchstichsicheren, reiBfesten, feuchtigkeitsbestandigen und
dichten Behaltnissen zu sammeln und ohne Umfullen oder Sortieren in sicher verschlossenen Behaltnissen der Entsorgung durch Verbrennung zuzufihren. Bleifolien, Altfilme,
Fixierbader, Entwickler, quecksilberhaltige Rickstande, Altmedikamente und Batterien werden von Entsorgungsbetrieben entsorgt. Die Nachweisdokumente hierfir sind
zwingend aufzubewahren. Je nach gefahrenrelevanten Eigenschaften des Abfalls ist eine Zuordnung zu einem Abfallschlissel erforderlich gemaB europaischer Abfallver-
zeichnis-Verordnung (AVV). Besondere Regelungen im Rahmen kommunaler Abfallentsorgungskonzepte (z.B. Sortierung) kénnen eine vom Hausmll getrennte Entsorgung
notwendig machen. Diese Informationen holen Sie bitte bei lhrer Gemeinde, Stadt oder Kommune ein. Siehe LAGA, Mitteilung 18: www.laga-online.de.

Berufskleidung, OP-Kleidung, Schutzkleidung und textile
Materialien mit Patientenkontakt sind betriebsintern oder im
Outsourcingverfahren mit einem akkreditierten Desinfektions-
waschverfahren zu reinigen nach EN 13795-1. OP-Wasche ist
anschlieBend verpackt mit einem geeigneten Dampfsterilisati-
onsverfahren zu sterilisieren. Berufskleidung ist in ausreichend
widerstandsfahigen und dichten Behéltern/Sdcken zu sammeln
und durch thermische oder chemothermische Desinfektions-
verfahren aufzubereiten.

Ort, Datum

dental bauer GmbH

Stammesitz Tel
Ernst-Simon-StraBe 12
72072 Tubingen

+49 7071 9777-0
Fax +49 7071 9777-50
E-Mail info@dentalbauer.de

Unterschrift

Es sind produktspezifische Anwendungs- und Sicherheitshinweise des

entsprechenden Herstellers zu beachten.

und den Hygienerahmenplan. Dieser Hygieneplan ist regelmaBig zu
kontrollieren bzw. zu aktualisieren.

Dieses Dokument erganzt lhre praxisspezifischen Arbeitsanweisungen

Gerat und Hersteller:
Programm:

Praparat:

Dosierung:

ol

(e oA ol

A

Nach Gebrauch,
nach Kontamination.
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