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Reinigung und Desinfektion inklusive Hautschutz fir die Zahnarztpraxis. Unter Berticksichtigung der berufsgenossenschaftlichen Vorschrift fiir Sicherheit und
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Was?

Zutreffender Bereich.

Haut und Héande

Hautreinigung:

Hautschutzpflege:

Hygienische
Handedesinfektion:

Chirurgische
Handedesinfektion:

Haut und Hénde — Gefahrdung durch:

— Desinfektionsmittel

— Reinigungsmittel

— Rontgen-Entwicklungschemikalien

— Feuchtigkeitsstau beim Tragen von
Handschuhen

Mundhéhlen-
Antisepsis

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

FuBboden

im Behandlungsbereich sowie im
Aufbereitungsraum und Réntgenraum

Einrichtungsgegen-
stande und Flachen

Patientennahe Oberflachen von Gegenstén-
den (z.B. Behandlungseinheit, Gerate, Arbeits-
flachen, Rontgeneinrichtung, Leuchtengriff,

intraorale Filmhtllen und Aufbereitungsraum)

Abformungen

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

Werkstiicke und
Hilfsmittel

Z.B. Prothesen, Briicken etc., Gipsmodelle,

Bissregistrate und Bissschablonen aus Wachs,
Schellack oder Kunststoff sowie Artikulatoren,
Okkludatoren, Fixatoren, Gesichtsbdgen u. A.

Absauganlagen
(innen)

Kupplungen, Motoren,
Luft-Wasser-Aufsatze und
Absaugschlauche (auBen)
Filter

Amalgamabscheider

Wasserfiihrende
Systeme der
Behandlungseinheiten

Mundspiilbecken

Abfall

Wasche

Wie?

Art der Aufbereitung, Reinigung, Desinfektion und Wartung.

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

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

Hande vollstandig mit Praparat benetzen (ohne Wasser —
Hohlhand gefiillt), 30 Sekunden feucht halten (oder Hersteller-
angaben beachten) und die Handedesinfektion nach der
Einreibemethode in 6 Schritten gemaB EN 1500 durchftihren.

Hande und Unterarme griindlich mit Fliissigseife und Wasser
waschen, abspiilen, abtrocknen mit Handtuch zum einmaligen
Gebrauch. AnschlieBend Hande und Unterarme mit Praparat
vollstandig benetzen, 90 Sekunden feucht halten (oder Her-
stellerangaben beachten) und die Handedesinfektion nach der
Einreibemethode gemaB EN 12791 durchfiihren.

Spillen der Mundhéhle 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 Tir).

Zlgig, kontaminationsgeschiitzt und sicher vor Verletzungen
sowie mechanischen Beschadigungen zum Ort der Aufberei-
tung, vorzugsweise trocken.

Zerlegen (Demontieren) von Instrumenten nach Hersteller-
angaben, Einlegen der Instrumente zerlegt bzw. Gelenke
gedffnet, blasenfrei und vollstéandig benetzt in die Losung, Vor-
reinigung im Ultraschallbad mit Beschallungsfrequenz zwischen
35 und 50 kHz, Dosierungsanleitung sowie Temperatur und
Dauer des Vorgangs gemaB Herstellerangaben beachten.

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

Nach allen Vorbehandlungen erfolgen im RDG/TDI gemaB
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.

Staubgeschiitzte, trockene, kontaminationssichere
Lagerung.

Nach Behandlung 20 Sekunden mit Wasser nachlaufen lassen.
AuBen: Reinigung und Wischdesinfektion.

Maschinelle Innen-Aufbereitung: Reinigung und Desinfektion der
Wasser-, Luft- und Spraykanale im RDG/TDI oder Sirona DAC.
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.

FuBbdden mit geeigneter Nasswischmethode und Kombi-Produkt
reinigen und desinfizieren. Kein Abspilen oder Trockenwischen
vor Ablauf der Einwirkzeit. Wiederbenutzung der FuBbdden,
sobald diese sichtbar trocken sind.

Wischen mit einer Schnelldesinfektion.

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

Pflege (z.B. Behandlungsstuhl).

Reinigen durch vorsichtiges Absplen.

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 absptilen
und ggf. mit Luft trocken.

Zur Vorreinigung nach Herstellerangaben kaltes Wasser durch-
saugen. Ansetzen der Ldsung mit kaltem Wasser. Langsames
Durchsaugen der Desinfektionsmittellosung in die Schlduche
und nach Herstellerangaben die entsprechende Menge in die
Bei Wiederinbetriebnahme nach Herstellerangaben mit Wasser

durchsaugen, um geldste Verschmutzungen aus den Schlauchen
zu lésen.

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 Mundglasfiiller) 2 Minuten spiilen.

Benutzte Entnahmestellen 20 Sekunden spilen.

Sofern vorhanden: Dauerentkeimung/Intensiventkeimung.

Reinigung und Desinfektion.

Womit?

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

Préparat:  Omnicare

Praparat:
Dosierung:

OmniTouch tendency
1 Hub aus dem Airless-Spender verwenden

Prdparat:  desderman® pure
Dosierung: Ausreichende Menge flr vollstandige Benetzung
Einwirkzeit: 30 Sekunden

Praparat:  desderman® pure
Dosierung: Ausreichende Menge fir vollstandige Benetzung
Einwirkzeit: 90 Sekunden

Praparat: ~ Omni OraCare
Omni OraCare kids
Dosierung: Gebrauchsfertige Losung

Einwirkzeit: 1 Minute

Mit Wischdesinfektionstlichern oder Zellstofftiichern bzw.
Tupfern entfernen.

Nasslagerung Instrumente in geschlossener Wanne:
Prdparat: ~ Omnisept Plus

Dosierung: 3%

Einwirkzeit: 15 Minuten

Nasslagerung Bohrer etc. in geschlossenem Frasator:
Praparat: ~ Omnidrill

Dosierung: Gebrauchsfertige Losung

Einwirkzeit: 15 Minuten

Trockenlagerung in geschlossener Wanne oder in Siebkassette
bzw. Waschtray:

Praparat:  Alpro IC 100 Reinigungsschaum

Dosierung: Schaum muss die Instrumente komplett bedecken
Einwirkzeit: Mindestens 5 Minuten

Geschlossene Transportbehélter wie Instrumentenwannen mit
Deckel, Containersysteme oder spezielle Transportboxen.

Fiir allgemeine Instrumente:

Prdparat: ~ Omnisept Plus

Dosierung: 3%

Einwirkzeit: 15 Minuten

Fiir rotierende Instrumente, Endo-Instrumente:
Prdparat:  Omnidrill

Dosierung: Gebrauchsfertige Losung
Einwirkzeit: 15 Minuten

Nyloninstrumentenbrste bzw. Prothesenreinigungsbirste,
Trocknung mittels fusselfreiem Tuch zum einmaligen Gebrauch.

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

— Fldssigreiniger:

— Neutralisator:

— Klarspiiler:

Mittels Lupe (3 Dioptrien/8-fache VergroBerung)

Praparat:  Aesculap Sterilit®

Manuell mittels Hand und Augen.

Verpackungsarten und Hersteller:
Siegelgerat:

Gerat und Hersteller:
Programm:

Software/Dokumentation:

Schrank, Schublade.

Praparat: ~ Omniwipes wet & easy
Dosierung: Gebrauchsfertige Tiicher
Einwirkzeit: 2 Minuten

Gerat und Hersteller:
Programm:

Préparate: Sirona DAC Nitram Oil, Omnident T-Olspray

Mit Einmaltiichern oder hygienisch aufbereitbaren, fusselfreien
Wischbeziigen, zum mehrfachen Gebrauch.

Praparat: ~ Omnipur

Dosierung: 3%

Einwirkzeit: 15 Minuten

Praparat: ~ Omniwipes wet & easy
Dosierung: Gebrauchsfertige Ticher
Einwirkzeit: 2 Minuten

Praparat:
Dosierung:
Einwirkzeit:

FlieBendes Leitungswasser.

Gerat und Hersteller:

Praparat:
Dosierung:
Einwirkzeit:

Omnisept IMP
Gebrauchsfertige Losung
5 Minuten

Praparat:
Dosierung:
Einwirkzeit:

Orotol® plus
2%
Mindestens 1 Stunde

MD 555 cleaner

Dosierung: 5%
Einwirkzeit: 30 bis 120 Minuten

Praparat: ~ Omniwipes wet & easy
Dosierung: Gebrauchsfertige Tiicher
Einwirkzeit: 2 Minuten

Schutzbrille, Mund-Nasen-Schutz und Handschuhe tragen!

Kontaminierte Teile des Abscheiders nicht beriihren,
personliche Schutzausriistung tragen!

Wasser.

Wasser.

Desinfektionsanlage mit nachgewiesener Wirksamkeit.
Praparat:

Praparat:  Saliva Nanosept
Dosierung: Gebrauchsfertiger Spezialschaum
Einwirkzeit: 1 Minute bis zu 5 Minuten

Wann?

Zeitpunkt und Reihenfolge der hygienischen
MaBnahmen.

Vor Arbeitsbeginn, nach Arbeitsende,
bei sichtbarer Verschmutzung,

vor den Mahlzeiten,

nach jedem Toilettenbesuch,

nach Niesen, Naseputzen oder Husten.

Vor Arbeitsbeginn, nach Arbeitsende,
nach Pausen.

Vor Arbeitsbeginn, nach Arbeitsende,

vor und nach jeder Patientenbehandlung
sowie bei Behandlungsunterbrechungen,
vor und nach jeder Aufbereitung von MPs,
vor und nach An- und Ausziehen von
Handschuhen, nach jedem Toilettenbesuch.

Vor umfangreichen chirurgischen Behand-
lungen, vor Behandlungen von Patienten
mit einem erhdhten Infektionsrisiko.

Die Mundhdhlen-Antisepsis ist grund-
satzlich vor jeder Patientenbehandlung 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 Aufbereitungsprozess.

Nach festgelegten Aufbereitungszeiten.

Nach festgelegten Aufbereitungszeiten.

Nach Herstellerangaben, grundsatzlich
bei Einstufung , kritisch”.

Nach Herstellerangaben,
und Einstufung MPs.

Nach jedem Aufbereitungsprozess.

Nach Ende der Aufbereitungsprozesse.

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.

Tégliche Reinigung + Desinfektion der
Saugschlauche, nach Arbeitsende.

Desinfektion der Saugschlduche, nach
Arbeitsende.

Nach jeder Behandlung und
Kontamination.

Bei Bedarf.

Bei Bedarf.

Zu Beginn des Behandlungstages (ohne
aufgesetzte Ubertragungsinstrumente).

Nach jedem Patienten und am Ende des
Behandlungstages.

Herstellerangaben beachten, Kontrolle
der Betriebsparameter, Zeitpunkt Intensiv-
entkeimung.

Nach Bedarf und mindestens nach
Arbeitsende.

Wer?

Alle, die mit der Aufberei-
tung von MP vertraut sind
Bitte zustandige Personen
eintragen.

Patient vor
Behandlung bzw.
Eingriff.

Spitze, scharfe, zerbrechliche Gegenstande; Kdrperteile (Zahne, Gewebe), mit Blut, Sekreten kontaminierte Abfalle (z.B. Speichelzieher, Watterollen, Abformmaterial 0. A.) sowie mit Erregern meldepflich-
tiger Erkrankungen behaftete Abfalle sind unmittelbar am Ort ihres Anfallens in durchstichsicheren, reiBfesten, feuchtigkeitsbestandigen und dichten Behéltnissen zu sammeln und ohne Umftillen oder
Sortieren in sicher verschlossenen Behéltnissen der Entsorgung durch Verbrennung zuzufiihren. Bleifolien, Altfilme, Fixierbader, Entwickler, quecksilberhaltige Riickstande, Altmedikamente und Batterien
werden von Entsorgungsbetrieben entsorgt. Die Nachweisdokumente hierfiir sind zwingend aufzubewahren. Je nach gefahrenrelevanten Eigenschaften des Abfalls ist eine Zuordnung zu einem Abfall-
schliissel erforderlich geméaB europdischer Abfallverzeichnis-Verordnung (AVV). Besondere Regelungen im Rahmen kommunaler Abfallentsorgungskonzepte (z. B. Sortierung) kénnen eine vom Hausmiill
getrennte Entsorgung notwendig machen. Diese Informationen holen Sie bitte bei Ihrer Gemeinde, Stadt oder Kommune ein.

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 Dampfsterilisations-
verfahren zu sterilisieren.

Berufskleidung ist in ausreichend widerstandsfahigen und
dichten Behaltern/Sacken zu sammeln und durch thermische
oder chemothermische Desinfektionsverfahren aufzubereiten.

Gerdt und Hersteller:
Programm:
Praparat:

Dosierung:

Eltra® Desinfektionsvollwaschmittel bei 60° C

Nach Gebrauch,
nach Kontamination.

Datum

Tel +49 7071 9777-0

Fax +49 7071 9777-50

E-Mail info@dentalbauer.de
www.dentalbauer.de

Unterschrift des Praxisbetreibers

Es sind produktspezifische Anwendungs- und Sicherheitshinweise des
entsprechenden Herstellers zu beachten.

Dieses Dokument erganzt Ihre praxisspezifischen Arbeitsanweisungen
und den Hygienerahmenplan. Dieser Hygieneplan ist regelmaBig zu
kontrollieren bzw. zu aktualisieren.

WWW.
dentalbauer.de




PROKONZEPT"

dental bauer

Hygieneplan

Reinigung und Desinfektion inklusive Hautschutz fir die Zahnarztpraxis. Unter Berticksichtigung der berufsgenossenschaftlichen Vorschrift fiir Sicherheit und
Gesundheit bei der Arbeit gemaB DGUV-Vorschrift 1 (alt: BGV A1), TRBA 250 (alt: BGR 250) und § 36 Infektionsschutzgesetz

dental bauer GmbH & Co. KG

Stammsitz

Ernst-Simon-StraBe 12

72072 Tiibingen

Was?

Zutreffender Bereich.

Haut und Héande

Hautreinigung:

Hautschutzpflege:

Hygienische
Handedesinfektion:

Chirurgische
Handedesinfektion:

Haut und Hénde — Gefahrdung durch:

— Desinfektionsmittel

— Reinigungsmittel

— Rontgen-Entwicklungschemikalien

— Feuchtigkeitsstau beim Tragen von
Handschuhen

Mundhéhlen-
Antisepsis

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

FuBboden

im Behandlungsbereich sowie im
Aufbereitungsraum und Réntgenraum

Einrichtungsgegen-
stande und Flachen

Patientennahe Oberflachen von Gegenstén-
den (z.B. Behandlungseinheit, Gerate, Arbeits-
flachen, Rontgeneinrichtung, Leuchtengriff,

intraorale Filmhtllen und Aufbereitungsraum)

Abformungen

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

Werkstiicke und
Hilfsmittel

Z.B. Prothesen, Briicken etc., Gipsmodelle,

Bissregistrate und Bissschablonen aus Wachs,
Schellack oder Kunststoff sowie Artikulatoren,
Okkludatoren, Fixatoren, Gesichtsbdgen u. A.

Absauganlagen
(innen)

Kupplungen, Motoren,
Luft-Wasser-Aufsatze und
Absaugschlauche (auBen)
Filter

Amalgamabscheider

Wasserfiihrende
Systeme der
Behandlungseinheiten

Mundspiilbecken

Abfall

Wasche

Wie?

Art der Aufbereitung, Reinigung, Desinfektion und Wartung.

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

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

Hande vollstandig mit Praparat benetzen (ohne Wasser —
Hohlhand gefiillt), 30 Sekunden feucht halten (oder Hersteller-
angaben beachten) und die Handedesinfektion nach der
Einreibemethode in 6 Schritten gemaB EN 1500 durchftihren.

Hande und Unterarme griindlich mit Fliissigseife und Wasser
waschen, abspiilen, abtrocknen mit Handtuch zum einmaligen
Gebrauch. AnschlieBend Hande und Unterarme mit Praparat
vollstandig benetzen, 90 Sekunden feucht halten (oder Her-
stellerangaben beachten) und die Handedesinfektion nach der
Einreibemethode gemaB EN 12791 durchfiihren.

Spillen der Mundhéhle 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 Tir).

Zlgig, kontaminationsgeschiitzt und sicher vor Verletzungen
sowie mechanischen Beschadigungen zum Ort der Aufberei-
tung, vorzugsweise trocken.

Zerlegen (Demontieren) von Instrumenten nach Hersteller-
angaben, Einlegen der Instrumente zerlegt bzw. Gelenke
gedffnet, blasenfrei und vollstéandig benetzt in die Losung, Vor-
reinigung im Ultraschallbad mit Beschallungsfrequenz zwischen
35 und 50 kHz, Dosierungsanleitung sowie Temperatur und
Dauer des Vorgangs gemaB Herstellerangaben beachten.

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

Nach allen Vorbehandlungen erfolgen im RDG/TDI gemaB
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.

Staubgeschiitzte, trockene, kontaminationssichere
Lagerung.

Nach Behandlung 20 Sekunden mit Wasser nachlaufen lassen.
AuBen: Reinigung und Wischdesinfektion.

Maschinelle Innen-Aufbereitung: Reinigung und Desinfektion der
Wasser-, Luft- und Spraykanale im RDG/TDI oder Sirona DAC.
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.

FuBbdden mit geeigneter Nasswischmethode und Kombi-Produkt
reinigen und desinfizieren. Kein Abspilen oder Trockenwischen
vor Ablauf der Einwirkzeit. Wiederbenutzung der FuBbdden,
sobald diese sichtbar trocken sind.

Wischen mit einer Schnelldesinfektion.

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

Pflege (z.B. Behandlungsstuhl).

Reinigen durch vorsichtiges Absplen.

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 absptilen
und ggf. mit Luft trocken.

Zur Vorreinigung nach Herstellerangaben kaltes Wasser durch-
saugen. Ansetzen der Ldsung mit kaltem Wasser. Langsames
Durchsaugen der Desinfektionsmittellosung in die Schlduche
und nach Herstellerangaben die entsprechende Menge in die
Bei Wiederinbetriebnahme nach Herstellerangaben mit Wasser

durchsaugen, um geldste Verschmutzungen aus den Schlauchen
zu lésen.

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 Mundglasfiiller) 2 Minuten spiilen.

Benutzte Entnahmestellen 20 Sekunden spilen.

Sofern vorhanden: Dauerentkeimung/Intensiventkeimung.

Reinigung und Desinfektion.

Womit?

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

Préparat:

Praparat:
Dosierung:

Praparat:
Dosierung: Ausreichende Menge flr vollstandige Benetzung
Einwirkzeit:

Préparat:
Dosierung: Ausreichende Menge fir vollstandige Benetzung
Einwirkzeit:

Praparat:
Dosierung:
Einwirkzeit:

Mit Wischdesinfektionstlichern oder Zellstofftiichern bzw.
Tupfern entfernen.

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:

Geschlossene Transportbehélter wie Instrumentenwannen mit
Deckel, Containersysteme oder spezielle Transportboxen.

Fiir allgemeine Instrumente:
Praparat:

Dosierung:

Einwirkzeit:

Fir rotierende Instrumente, Endo-Instrumente:
Praparat:

Dosierung:

Einwirkzeit:

Nyloninstrumentenbrste bzw. Prothesenreinigungsbirste,
Trocknung mittels fusselfreiem Tuch zum einmaligen Gebrauch.

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

— Fldssigreiniger:

— Neutralisator:

— Klarspiiler:

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:

Gerdt und Hersteller:
Programm:
Praparate:

Mit Einmaltiichern oder hygienisch aufbereitbaren, fusselfreien
Wischbeziigen, zum mehrfachen Gebrauch.

Praparat:

Dosierung:

Einwirkzeit:

Préparat:
Dosierung:
Einwirkzeit:

Praparat:
Dosierung:
Einwirkzeit:

FlieBendes Leitungswasser.

Gerat und Hersteller:

Praparat:
Dosierung:
Einwirkzeit:

Praparat:
Dosierung:
Einwirkzeit:

Dosierung:
Einwirkzeit:

Praparat:
Dosierung:
Einwirkzeit:

Schutzbrille, Mund-Nasen-Schutz und Handschuhe tragen!

Kontaminierte Teile des Abscheiders nicht beriihren,
personliche Schutzausriistung tragen!

Wasser.

Wasser.

Desinfektionsanlage mit nachgewiesener Wirksamkeit.
Praparat:

Praparat:
Dosierung:
Einwirkzeit:

Wann?

Zeitpunkt und Reihenfolge der hygienischen
MaBnahmen.

Vor Arbeitsbeginn, nach Arbeitsende,
bei sichtbarer Verschmutzung,

vor den Mahlzeiten,

nach jedem Toilettenbesuch,

nach Niesen, Naseputzen oder Husten.

Vor Arbeitsbeginn, nach Arbeitsende,
nach Pausen.

Vor Arbeitsbeginn, nach Arbeitsende,

vor und nach jeder Patientenbehandlung
sowie bei Behandlungsunterbrechungen,
vor und nach jeder Aufbereitung von MPs,
vor und nach An- und Ausziehen von
Handschuhen, nach jedem Toilettenbesuch.

Vor umfangreichen chirurgischen Behand-
lungen, vor Behandlungen von Patienten
mit einem erhdhten Infektionsrisiko.

Die Mundhdhlen-Antisepsis ist grund-
satzlich vor jeder Patientenbehandlung 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 Aufbereitungsprozess.

Nach festgelegten Aufbereitungszeiten.

Nach festgelegten Aufbereitungszeiten.

Nach Herstellerangaben, grundsatzlich
bei Einstufung , kritisch”.

Nach Herstellerangaben,
und Einstufung MPs.

Nach jedem Aufbereitungsprozess.

Nach Ende der Aufbereitungsprozesse.

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.

Tégliche Reinigung + Desinfektion der
Saugschlauche, nach Arbeitsende.

Desinfektion der Saugschlduche, nach
Arbeitsende.

Nach jeder Behandlung und
Kontamination.

Bei Bedarf.

Bei Bedarf.

Zu Beginn des Behandlungstages (ohne
aufgesetzte Ubertragungsinstrumente).

Nach jedem Patienten und am Ende des
Behandlungstages.

Herstellerangaben beachten, Kontrolle
der Betriebsparameter, Zeitpunkt Intensiv-
entkeimung.

Nach Bedarf und mindestens nach
Arbeitsende.

Wer?

Alle, die mit der Aufberei-
tung von MP vertraut sind
Bitte zustandige Personen
eintragen.

Patient vor
Behandlung bzw.
Eingriff.

Spitze, scharfe, zerbrechliche Gegenstande; Kdrperteile (Zahne, Gewebe), mit Blut, Sekreten kontaminierte Abfalle (z.B. Speichelzieher, Watterollen, Abformmaterial 0. A.) sowie mit Erregern meldepflich-
tiger Erkrankungen behaftete Abfalle sind unmittelbar am Ort ihres Anfallens in durchstichsicheren, reiBfesten, feuchtigkeitsbestandigen und dichten Behéltnissen zu sammeln und ohne Umftillen oder
Sortieren in sicher verschlossenen Behéltnissen der Entsorgung durch Verbrennung zuzufiihren. Bleifolien, Altfilme, Fixierbader, Entwickler, quecksilberhaltige Riickstande, Altmedikamente und Batterien
werden von Entsorgungsbetrieben entsorgt. Die Nachweisdokumente hierfiir sind zwingend aufzubewahren. Je nach gefahrenrelevanten Eigenschaften des Abfalls ist eine Zuordnung zu einem Abfall-
schliissel erforderlich geméaB europdischer Abfallverzeichnis-Verordnung (AVV). Besondere Regelungen im Rahmen kommunaler Abfallentsorgungskonzepte (z. B. Sortierung) kénnen eine vom Hausmiill
getrennte Entsorgung notwendig machen. Diese Informationen holen Sie bitte bei Ihrer Gemeinde, Stadt oder Kommune ein.

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 Dampfsterilisations-
verfahren zu sterilisieren.

Berufskleidung ist in ausreichend widerstandsfahigen und
dichten Behaltern/Sacken zu sammeln und durch thermische
oder chemothermische Desinfektionsverfahren aufzubereiten.

Gerdt und Hersteller:
Programm:

Praparat:

Dosierung:

Nach Gebrauch,
nach Kontamination.

Datum

Tel +49 7071 9777-0

Fax +49 7071 9777-50

E-Mail info@dentalbauer.de
www.dentalbauer.de

Unterschrift des Praxisbetreibers

Es sind produktspezifische Anwendungs- und Sicherheitshinweise des
entsprechenden Herstellers zu beachten.

Dieses Dokument erganzt Ihre praxisspezifischen Arbeitsanweisungen
und den Hygienerahmenplan. Dieser Hygieneplan ist regelmaBig zu
kontrollieren bzw. zu aktualisieren.

WWW.
dentalbauer.de




