>> PRAXISHYGIENE & KLEINGERATE

Einleitung

Ohne Risiko aufbereiten

Die letzte Ausgabe des Hygieneleitfadens fiir die Zahnmedizin stammt aus dem Jahr 1998 (Bgesbl. 41,
Nr. 8, S. 363 — 369). Voraussichtlich wird vor Jahresende eine neue Fassung verdffentlicht. Bezug neh-
mend auf diesen neuen Leitfaden hat Prof. Dr. Jiirgen Becker, Diisseldorf, wahrend einer Fortbildungs-
veranstaltung fiir den 6ffentlichen Gesundheitsdienst die neuen Anforderungen an die Hygiene in der
Zahnmedizin erldutert. In diesem Beitrag beschrénken wir uns auf die Instrumentenaufbereitung.
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B Allgemeinwird eine maschinelle Aufbereitung be-
vorzugt.Eine manuelle Aufbereitung (Eintauchverfah-
ren) soll durch eine Dampfdesinfektion bzw. Sterilisa-
tion in einem Dampfsterilisator abgeschlossen wer-
den. Rotierende Instrumente, wie Bohrer, Fraser und
Schleifkérper gehdren zur Risikogruppe ,,semikritisch
B“. Bei manueller Aufbereitung dieser Instrumente
empfiehlt sich die Behandlung in einem Ultraschall-
bad unter Verwendung spezieller Reinigungs- und
Desinfektionsmitteloderineinem Bohrerbad. Die Auf-
bereitung wird mit einer Dampfdesinfektion bzw. -ste-
rilisation abgeschlossen.

Bei der Aufbereitung von Hohlkdrpern (Ubertra-
gungsinstrumente) muss sichergestellt werden, dass
eine sorgfaltige Reinigung und Desinfektion der Au-
Ren-undInnenflichen und ggf. die Sterilisation derin-
vasiv genutzten Instrumente nach jedem Patienten
stattfindet. GemaR Medizinproduktebetreiberverord-
nung (MPBetreibV) miissen Reinigung, Desinfektion
und Sterilisation von Medizinprodukten mit geeigne-
ten, validierten Verfahren so durchgefiihrt werden,
dass der Erfolg dieser Verfahren nachvollziehbar ge-
wahrleistet ist. Dabei soll die Validierung der Aufbe-
reitungsverfahren dem Medizinprodukt und seiner Ri-
sikobewertung und Einstufung angemessen sein. Des-
halb wird im Europdischen Verband bei der Dampf-
sterilisation auf die technischen Qualitatsmerkmale
dereingesetzten Gerate groflen Wert gelegt. Die Norm
EN13060wurdeim)uli2004 verabschiedet. Bei Praxis-
begehungen wird sie von lokalen Aufsichtshehdrden
als Leitfaden benutzt. Der Betreiber eines Dampf-
kleinsterilisators wird der Nachweis des einwand-
freien Funktionierens dieses Gerates abverlangt. So-
mitwird eine Art der Dokumentation erforderlich. Alt-
gerate verfligen meistens nicht iiber eine Druckvor-
richtung, noch lassen sie sich damit nachriisten. Nach
der Norm sollten 134 °C nicht unterschritten und 138 °C
nicht Gberschritten werden. Jeweils bei mindestens
3 Min. Haltezeit. Die Frage ist, wie oft Sie sich diese
Werte abschreibensollten,umsieals Routinekontrolle

anmerken zu diirfen. Wenn zudem Ihr Gerét das Was-
ser zur Dampfaufbereitung wieder verwendet, sollten
SievielleichtIhre Energie lieber der Beschaffungeines
Neugerates widmen, bevor Sie feststellen, dass Ihr Ge-
ratdie vorgeschriebenen Werte nicht einhalt.

Neuere Gerate lassen sich meistens miteinem Druk-
ker nachriisten und das Neueste dabei ist der An-
schluss fiir eine digitale Dateniibertragung, entweder
direkt auf einem Rechner oder auf eine sog. Flash Me-
mory Card. Die ausgedruckten Werte haben lediglich
eine relative Aussagekraft iber das Funktionieren des
Sterilisators. Das lasst sich nur mit einem Kalibrie-
rungs- bzw. Validierungsverfahren feststellen. Eine
Jahresinspektion durch Ihr Dental Depot mit abschlie-
Render Bescheinigungeiner durchgefiihrten Kalibrie-
rung der Temperatur und Druck, lasst sich empfehlen.
Im Tagesablauf ldsst sich eine erfolgreiche Sterilisa-
tion mit dem iiblichen Einsatz chemischer Indikator-
streifen bestatigen. Es empfiehlt sich diese ebenfalls
bei einem unverpackten Sterilisationsprozess zu ver-
wenden. Die Frage ist ob solche Streifen zur Dokumen-
tation aufbewahrt werden sollten. Wie Ihnen allmah-
lich bekannt sein wird, liegt die gréfite Sorge der Si-
cherheit bei der Sterilisation von Ubertragungsinstru-
menten und ist zur sicheren Sterilisation der
Hohlrdume die Anwendung eines Mehrfach- statt Ein-
fachvakuumverfahrens zu bevorzugen. Diese sog. B
Programme lassen sich mit dem nach der Norm neu-
entwickelten Helixpriifkdrper im Routinetestverfah-
ren dokumentieren.

BeiderAnschaffungeinesneuen GeratesimZugeei-
ner zukunftsorientierten validierten Prozesshandha-
bungin der Zahnarztpraxis sollten Sie sich von Begrif-
fen wie manuell, maschinell, invasiv, nichtinvasiv, ver-
packt, unverpackt, Hohlkérper, Frequenz und Doku-
mentation leiten lassen. Bei Fragen in Bezug auf die
Begehungskriterien empfehlen wir, sich an das zu-
standige Gesundheitsaufsichtsamt zu wenden. Sie
kénnensichaberauchvonlhrerLandeszahnérztekam-
mer beraten lassen. 44



