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� In der zahnärztlichen Praxis sind 
die Hände das wichtigste Instrument.
Gleichzeitig auch das gefährlichste; da
die Hände die bedeutendsten Keimüber-
träger sind. Erst durch die konsequente
Umsetzung der Standardhygienemaß-
nahmen wird das Übertragungsrisiko al-
ler potenziell-pathogenen Erreger in der
Zahnheilkunde, auch der durch Blut
übertragbaren, zuverlässig und effektiv
reduziert. 

Standardhygienemaßnahmen 
In vielen Fällen ist die potenzielle Infek-
tionsgefahr, welche von einer Person aus-

geht, nicht bekannt.  „Standardhygiene“
bezeichnet folglich Maßnahmen, die bei
allen versorgten und betreuten Patien-
ten, unabhängig vom Wissen um eine
eventuelle Erkrankung oder mutmaß-
lichen Infektion, konsequent angewandt,
einen zuverlässigen Schutz bieten.

Gesetzlich sowie durch die Empfehlun-
gen des Robert Koch-Institutes ist klar ge-
regelt, dass beim Umgang mit Patienten
(d.h. in Bereichen mit erhöhter Infek-
tionsgefährdung) das Tragen von
Schmuck an Händen (Armbanduhren,
Ringe) die Versorgungsqualität des Pa-
tienten gefährdet und daher untersagt
ist. Eine zusätzliche Gefahr geht von
künstlichen Fingernägeln aus: Wieder-
holt konnte nachgewiesen werden, dass
Infektionen hier ihren Ausgang genom-
men haben. Daher ist das Tragen künst-
licher Fingernägel bei Tätigkeiten am Pa-
tienten generell verboten; Nagellack
sollte ebenfalls nicht aufgetragen sein.
Diese Vorgaben gelten ausnahmslos für
alle Mitarbeiter, die am Patienten tätig
sind, ungeachtet ihrer Funktion.

MERKE:
Das Tragen von Schmuck an Händen und
Unterarmen sowie künstliche Fingernägel

in der zahnärztlichen Praxis ist nicht zu-
lässig. Nagellack sollte nicht aufgetragen
sein.

Händedesinfektion  
Die hygienisch korrekte Händedesin-
fektion erfolgt über mindestens 30 Se-
kunden auf trockener (!) Haut. Um alle
pathogenen Keime durch die Desinfek-
tion zuverlässig zu beseitigen, ist die
Kenntnis der richtigen Händedesinfek-
tionstechnik zwingend (eine ausführli-
che Darstellung der richtigen Vorge-
hensweise wird in einem ausführlichen
Artikel zum Thema richtige Praxishy-
giene und einer Schautafel in der DEN-
TALZEITUNGHeft 6/2009 zu sehen sein).
Am wirksamsten sind alkoholische
Händedesinfektionspräparate. Präpa-
rate ohne Zusätze von Farb- und Ge-
ruchsstoffen werden bevorzugt. Trotz
der rückfettenden Eigenschaft der 
meisten Händedesinfektionsmittel-
präparate sollten den Mitarbeitern zu-
sätzliche Hautpflegemittel (z.B. jeweils
vor den Pausen und nach Arbeitsende)
angeboten werden.

Bei allen Tätigkeiten mit einem Kontami-
nationspotenzial der Hände sind Schutz-
handschuhe zu tragen; bei operativen

Eingriffen müssen sie steril sein. Aus 
hygienischer Sicht ist zwischen ver-
schiedenen Pa-
tienten ein Hand-
schuhwechsel
unerlässlich. 

MERKE: 
Die sorgfältige hygie-
nische Händedesin-
fektion ist in der zahn-
ärztlichen Praxis beim
Umgang mit Patienten
und nach jedem Kontakt
zu Patienten und Patien-
tenmaterial (Blut, Speichel, Dentalmate-
rial, u.ä.) die wichtigste infektionspräven-
tive Maßnahme. 

Instrumentenaufbereitung
Zur korrekten Aufbereitung des Dental-
instrumentariums sind die Empfehlun-
gen des Robert Koch-Institutes (RKI) zu
beachten. Insbesondere ist die strikte
(funktionelle) Trennung zwischen unrei-
nen und reinen Tätigkeiten einzuhalten.
Der maschinellen Aufbereitung im Reini-
gungs- und Desinfektionsgerät (RDG)
wird der Vorzug vor der manuellen gege-
ben. Die Qualifikation des Personals, d.h.
der Erwerb der „Sachkunde“, muss ge-

währleistet sein; sie entspricht den An-
forderungen des RKI und berück-
sichtigt die spezielle Arbeitssitu-
ation in Praxen und Praxisklini-
ken.
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Statement: „Die Gefahr liegt auf der Hand“

Dr. Ernst Tabori — Facharzt für Hygiene und
Umweltmedizin

Hinweis:
Informationen und Termine für
Schulungen zum Erwerb der Sach-
kundequalifikation für ausgebil-
dete Zahnarzthelfer/-innen können
beim Deutschen Beratungszent-
rum für Hygiene des Universitäts-
klinikums Freiburg (www.bzh-frei-
burg.de) eingesehen werden.

� Die neueste Erweiterung der
Autoklaven-Palette von SciCan
heißt BRAVO. Der B-Autoklav
BRAVO arbeitet mit
fraktioniertem Vor-
und Nachvakuum
nach EN13060 und
gilt als ideale Ergän-
zung zum Statim® Kas-
s e t te n a u to k l ave n .
BRAVO, der im März
dieses Jahres erfolg-
reich auf der IDS 
in Köln vorgestellt
wurde, ist in drei Aus-
führungen erhältlich:
BRAVO17, BRAVO17V und
BRAVO21V. 

Dank der großen Kapazität lassen
sich drei Kassetten oder fünf DIN
Norm Trays innerhalb kurzer Zeit
sterilisieren. Das einzigartige Dri-
TecV Trocknungssystem ermöglicht
eine schnelle Trocknung bei ge-
schlossener Tür.

BRAVO trifft Enscheidungen 
Wird das optionale „intelligent Dry-
ing“ Programm gewählt, kann
BRAVO selbst feststellen wenn die
Ladung trocken ist und die kom-
plette Zykluszeit, je nach Bela-
dungsmenge, verringern. 

Um sicherzustellen dass das Gerät
nach den vorgewählten Einstellun-
gen arbeitet, werden auch Gerätepa-
rameter und Wasserstände wäh-

rend eines Zyklus konstant über-
wacht und auf dem Display ange-

zeigt. Der integrierte Drucker er-
möglicht es Praxen, die Zyklus-
Daten direkt auszudrucken und/
oder mit dem optionalen externen
Datalogger die Daten mittels eines
USB-Sticks auf einen PC zu über-
tragen. Standardmäßig sind Frisch-
und Abwassertank vorhanden, 
ein Anschluss des BRAVO an eine
Wasseraufbereitungsanlage und
das Abwassernetz ist ebenso mög-
lich. �

Intelligenter Autoklav
Die neueste Erweiterung der Autoklaven-Palette von SciCan heißt BRAVO.

Das einzigartige DriTecV Trocknungssystem ermöglicht eine schnelle
Trocknung bei geschlossener Tür.
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� Eine hohe Leistungsfähigkeit und
lange Lebensdauer erreichen Hand-
und Winkelstücke nur bei korrekter
und regelmäßiger Pflege. Das automa-
tische Reinigungs- und

Schmiersystem Care3 Plus von NSK
hilft dabei, die Handstückwartung in
der Praxis zu erleichtern. Das motorbe-
triebene Gerät übernimmt automa-
tisch, rotierend und vorschriftsmäßig
die Reinigung und Schmierung von
hoch- und niedertourigen Hand- und
Winkelstücken sowie Turbinen und
Luftmotoren. Bis zu drei Instru-
mente lassen sich in einem einzi-
gen zweiminütigen Zyklus gleich-
zeitig bearbeiten. Dabei lässt sich
der Pflegeprozess mit nur einem
einzigen Tastendruck starten,
worauf das Gerät dem Instru-
ment automatisch überschüssi-
ges Pflegemittel entzieht. Ne-
ben allen Hand- und Winkel-

stücken von NSK, die mit der
richtigen Kupplung di-

rekt an das Care3
Plus-Gerät ange-
schlossen werden

können, sind ebenso die

meisten Handstücke anderer Herstel-
ler mit einem passenden Adapter an-
schließbar. Das Gerät arbeitet wirt-
schaftlich und zeitsparend, ohne dass
dabei Einbußen bei der Wirksamkeit
hingenommen werden müssen. Ein zu-
sätzlicher Vorteil sind die kompakte
Bauform und die einfache Bedienung
des Gerätes. Ist beispielsweise ein
Nachfüllen von Pflegeöl erforderlich
(wobei mit einer vollständigen Fül-
lung des Lösungstankes bis zu 3.500
Handstücke gewartet werden kön-
nen), muss einfach nur der Deckel auf
der Oberseite des Gerätes aufge-
schraubt und das Care3 Plus-Pflegeöl
aufgefüllt werden. �

Automatisches Wartungssystem
Bis zu drei Instrumente gleichzeitig automatisch reinigen und pflegen mit Care 3 Plus.
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Neue interdisziplinäre Synergien zwischen Rhino- und
Neurochirurgie sowie Implantologie

Nose, Sinus & Implants

Praxisstempel

• Separates Programm für Zahnärzte 
und Ärzte

• Interdisziplinäres Podium  
• Präparationskurse und Workshops

FAXANTWORT
03 41/4 84 74-2 90

� Bitte senden Sie mir das Programm zu Nose, Sinus & Implants

am 20./21. November 2009 in Berlin zu.
�

Informationen zum Programm erhalten Sie unter www.noseandsinus.info oder Tel.: 03 41/4 8474-3 08
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� Dank der patentierten ECO-B-
Funktion dauert ein Sterilisations-
zyklus Klasse B bei Lisa nur 20 Minu-
ten – inklusive Trocknung. Die Start-
zeit ist außerdem programmierbar.
Bei Durchführung der täglichen
Testzyklen, zum Beispiel vor Praxis-
beginn, bringt dies einen erheb-
lichen Zeitgewinn im Praxisalltag.

Das neuartige Air Detection System
gewährleistet echte Klasse-B-Zyk-
len: Selbst hohle Instrumente wer-

den ausreichend mit gesättigtem
Wasserdampf behandelt. Chemi-
sche Indikatoren wie der Helix-Test
beweisen es.

Neu: patentiertes 
Wassertrennsystem
Diese Innovation verhindert das
Eindringen von Wasserdampf und
Schmutzpartikeln in die Vakuum-
pumpe. Dies sorgt für konstant opti-
male Leistung und – ganz nebenbei
– für angenehm leisen Betrieb.  

Viele weitere Vorteile 
Mit dem im Gerät eingebauten Lisa-
Log Datenlogger ist die umfassende
Dokumentation von bis zu 12.000
Sterilisationszyklen möglich. In
Verbindung mit dem LisaSafe Eti-
kettendrucker hat W&H zudem ein
PC-unabhängiges, völlig automati-
sches und sicheres Dokumenta-
tionskonzept entwickelt, mit dem
sterilisationsrelevante Informatio-
nen abgerufen und direkt auf Eti-
ketten gedruckt werden können. 
Features wie automatische Türver-
riegelung, komfortable Bedienung
mittels interaktivem Touchscreen,
Wasserqualitätssensor, eine lange
Lebensdauer und hochwertige 
Materialien erleichtern die täg-
lichen Sterilisationsprozesse er-
heblich und halten die Wartungs-
kosten minimal. �

Sterilisieren auf höchstem Niveau
Die zweite Generation des „Klasse B“-Sterilisators Lisa sorgt für konstant optimale Leistung und einen 

leisen Betrieb. Eine Sterilisation inklusive Trocknung dauert nur 20 Minuten.

W&H Deutschland GmbH

Raiffeisenstraße 4

83410 Laufen

Tel.: 0 86 82/89 67-0

E-Mail: office.de@wh.com

www.wh.com 
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• Bei Arbeitsbeginn sämtlichen
Schmuck der Hände und Unter-
arme ablegen (dazu gehören auch
der Ehering und die Armbanduhr). 

• Keine künstlichen Fingernägel und
kein Nagellack.

• Hände müssen vor dem Desinfek-
tionsvorgang trocken sein.

• Ausreichende Menge Desinfek-
tionsmittel in den Händen verrei-
ben. Spender mit Ellenbogenbe-
dienhebel bevorzugen.

• Hygienische Händedesinfektion
erfordert 30 Sekunden. 

• Auch wenn Handschuhe getra-
gen wurden, ist im Anschluss eine

hygienische Händedesinfektion er-
forderlich! Handschuhe können
schon fertigungsbedingt nicht
sichtbare Mikroperforationen auf-
weisen.

• Eine Händedesinfektion kann
nicht nur vor und/oder nach be-
stimmten Tätigkeiten, sondern
auch zwischen einzelnen Arbeits-
schritten erforderlich sein!

• Die Händedesinfektion ist grund-
sätzlich einem Waschen der Hände
vorzuziehen, außer wenn diese
sichtbar verschmutzt sind. 

• Zur richtige Händehygiene gehört
auch die Pflege der Haut.

Wichtige Hygienemaßnahmen im Überblick:
Zur Ergänzung des Beitrages von Dr. Ernst Tabori.


