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QUALITATSMANAGEMENT // Eine effektive Wasserhygiene beim Betriebswasser der Behandlungseinheit ist Voraus-
setzung fUr einen wirksamen Schutz von Patienten und Mitarbeitenden vor Infektionen. Werden einzelne Mikroorga-
nismen in Behandlungseinheiten eingetragen und nicht wirksam bekdampft, kdnnen sie sich schnell vermehren.

WASSERHYGIENE IN DER ZAHNARZTPRAXIS

Natascha Hollingshead-Tamer/Langen

Es entsteht Biofilm, eine schwer zu entfer-
nende Schleimschicht, die einen optima-
len Lebensraum fir die weitere Vermeh-
rung von Bakterien und anderen Erregern
darstellt. Mit zunehmender Belastung
steigt das Infektionsrisiko flr Patienten
und Mitarbeitende durch Spraynebel und
Wasser bei der Behandlung. Die Verant-
wortung fur die Wasserqualitat und die
Einhaltung der rechtlichen Vorgaben lie-
gen bei der Inhaberin bzw. beim Inhaber
einer Zahnarztpraxis. In Bezug auf die
Wasserhygiene sollten folgende Aspekte
bertcksichtigt werden:

Fachkenntnis
der Mitarbeitenden

Geschulte Mitarbeiterinnen und Mitar-
beiter verfigen Uber das notwendige
Fachwissen, um Bedienfehler zu vermei-
den und die notwendigen Hygiene- und
Wartungsprozesse eigenstandig durch-
zuftihren.

Herstellerangaben der Einheiten

Grundlage der Wasserhygiene an der Ein-
heit sind die Herstellerangaben zu Was-
serqualitat, Spulintervallen, Desinfektions-
mitteln und Wartungsintervallen. Die
Umsetzung dieser Vorgaben ist Voraus-
setzung fur die Effektivitat der anderen
MafBnahmen zur Wasseraufbereitung.
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Dokumentation
der Prozesse

Eine lIlUckenlose Dokumentation aller
durchgefihrter Reinigungs-, Desinfek-
tions- und WartungsmafSnahmen ist wich-
tig fur die Nachvollziehbarkeit — auch bei
Praxisbegehungen.

Regelmafige Wasserproben

Werden regelméalSig Wasserproben aus
den Behandlungseinheiten mikrobiolo-
gisch untersucht, dann kann die Wirksam-
keit der Hygienemaflinahmen Uberprift
und frihzeitig auf erhéhte Keimzahlen
reagiert werden.

Wasseraufbereitung fiir
die Einheit

Die oben genannten Mafnahmen sind
wichtig, aber nicht ausreichend. Zusatz-
lich sind Systeme zur Wasseraufberei-
tung empfohlen, um die Keimbelastung
im Betriebswasser der Einheit gering zu
halten und die Bildung von Biofilm zu
vermeiden.

Auf dem Markt sind unterschiedliche
Losungen erhaltlich, die entweder auf Fil-
tertechnologien oder auf Desinfektions-
mitteln wie etwa zugesetztem Chlor
basieren und dem Praxisinhaber eine ver-
lassliche Wasserhygiene versprechen.

,Die Wasserhygiene
des Betriebswassers
in der Behandlungs-
einheit ist eine grolSe
Herausforderung fir
die Zahnartpraxen.
Ich hére immer wie-
der von Kunden, die
ein System erwor-
ben haben, laufend Zeit und Geld investie-
ren, und dennoch bildet sich Biofilm. Das
gilt vor allem fiir Wasserhygiene-Systeme
ohne Filterung.

Im Grunde ist es dhnlich wie bei der Was-
serhygiene im Gartenpool im Sommer. Das
Wasserim Pool bleibt nur sauber, wenn man
es mit einem Filter reinigt und zusdtzlich
Chlor zusetzt, um das Algenwachstum zu
minimieren. Setzt man dagegen ausschliel3-
lich auf Chlor, dann funktioniert es langfris-
tig nicht.”

Otto Wiechert, Hygiene-Experte bei
Henry Schein

Systeme zur Wasseraufbereitung in der

Zahnarztpraxis sollten die nachfolgen-

den Voraussetzungen erfiillen:

- Nachgewiesene Effektivitdt bei der
Keimreduktion, i.d.R. durch Chlor

- Einhaltung der rechtlichen Vorgaben,
z.B. Ausgabe des Wassers in Trinkwas-
serqualitat

- Schutz vor Verunreinigungen aus den
Leitungen im Gebdude oder Uber das
Leitungswasser, etwa durch ein leis-
tungsfahiges Filtersystem.

* Die Beitrdge in dieser Rubrik stammen von den Anbietern und spiegeln nicht die Meinung der Redaktion wider.
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Im Interview beantwortet Michael Wick (ehemaliger CEO Adept Water) Fragen rund
um die Trinkwassersicherheit in der Zahnarztpraxis — von der Bewertung der Risiken durch
Verunreinigungen und Biofilm bis hin zu wirksamen Losungen.,

Herr Wick, was ist so gefahrlich an
schlechter Wasserhygiene in der Zahn-
arztpraxis?

Wasser und Leben sind eng miteinander
verbunden. Sprich: Wo Wasser ist, ist nor-
malerweise auch irgendeine Art von Leben
darin. Wenn wir nicht vorsichtig sind, kén-
nen einige dieser Lebewesen leider krank-
heitserregend fur den Menschen sein.

In unserem Teil der Welt ist das Trinkwas-
sersystem gut aufgebaut — das heil3t, wir
transportieren das Wasser unterirdisch bei
niedrigen Temperaturen mit hoher Ge-
schwindigkeit in gut konzipierte Vertei-
lungssysteme. In diesen Systemen wachsen
Bakterien, aber aufgrund der niedrigen Tem-
peratur und der Konstruktion nur in sehr
geringem Mal3e.

Aber sobald das Wasser in Gebaude ge-
langt, andert sich dies aufgrund von alten
und nicht gut konstruierten Rohren oder
toten Leitungen, die nicht benutzt werden,
und einer steigenden Temperatur. Noch
schwieriger wird es in den Wasser fiihren-
den Leitungen der Behandlungseinheiten.
Bakterien, die sich an den Wanden der Rohre
und Schlduche ansiedeln (Biofilm), kbnnen
zu Problemen fiihren. Kritisch sind vor allem
die Legionellen, da sie eine sehr ernste Lun-
genentziindung verursachen und todlich

sein konnen, aber auch Pseudomonaden
kénnen ein Problem darstellen.

Die Art und Weise, wie wir das Wasser in
den Behandlungsstihlen verwenden, stellt
ein besonders gravierendes Problem fir
das Wachstum von Biofilmen dar — daher
ist die Wasserhygiene im Behandlungs-
stuhl so wichtig (Spulung, Desinfektion
und regelmalige Kontrolle).

Eine gangige Empfehlung ist es, den
Behandlungsstuhl jeden Morgen drei
Minuten zu spiilen. Reicht das lhrer Mei-
nung nach?
Es ist fast unmaoglich, Biofilm im Behand-
lungsstuhl zu vermeiden. Uber Nacht,
wenn das Wasser nicht benutzt wird, gibt
der Biofilm Bakterien an das Wasser ab —
das heiflt, morgens und nach dem Wo-
chenende kann die Konzentration der Bak-
terien im Wasser sehr hoch sein. Durch die
Spulung wird die hohe Bakterienbelastung
entfernt und ein ,normaleres’, niedriges
Niveau erreicht. Es ist also weniger die Zeit,
die eine Rolle spielt, sondern eher, dass alle
Rohre drei bis finf Mal gespult werden.
Die meisten Wasserdesinfektionssys-
teme, die fir Behandlungsstihle verwen-
det werden, sind jedoch sehr einfache che-
mische Dosiersysteme, die nur dafir

ausgelegt sind, eingehendes Wasser mit
gleichbleibend hoher Qualitdt zu behan-
deln und das Biofilm-Wachstum in den Lei-
tungen zu reduzieren.

Was muss denn ein Aufbereitungssys-
tem in der Zahnarztpraxis leisten, um
eine effektive Wasserhygiene zu ge-
wahrleisten?

Wenn Sie Wasser wirklich desinfizieren
wollen, ist die erste Regel, das eingehende
Wasser zu reinigen. Denn das kann zum
Beispiel mit Legionellen kontaminiert
oder verschmutzt sein. Diese Reinigung
leisten Systeme nicht, die nur dafur ausge-
legt sind, das Wachstum von Organismen
im Wasser zu reduzieren. Nur spezielle Fil-
tersysteme sind dazu in der Lage.

Mit dem BacTerminator haben wir des-
halb ein System zur Wasseraufbereitung
entwickelt, in dem das Wasser, das in die
Einheiten eingespeist wird, sowoh! gefil-
tert als auch desinfiziert wird.

KONTAKT
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Informationen und Fortildungen zum Thema
Hygiene finden Sie unter www.henryschein-mag.
de/hygiene und www.henryschein-dental.de/

fortbildung
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