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Desinfektions- und Reinigungsplan
inkl. Hautschutzplan tir Zahnarztpraxen

unter Beriicksichtigung der berufsgenossenschaftlichen DGUV Vorschrift 1, TRBA 250 und § 36 Infektionsschutzgesetz

WAS

Obijekt, das gewartet werden soll

Instrumente und Hilfsmittel fir
= allgemeine, préventive, restaurative oder
kieferorthopédische MaBBnahmen,
z.B. Abformléffel, Trays, Kassetten, Tabletts,
Glaser, Absaugkaniilen oder abnehmbare
Absaugkupplungen

= chirurgische, parodontologische oder
endodontische MaBBnahmen
z.B. Spritzen, Zangen, Hebel

Rotierende oder oszillierende

Instrumente fiir

= dllgemeine, préventive, restaurative oder
kieferorthop&dische MafBnahmen
z.B. Polierer, Bohrer, Fréser, Schleifer,
Finierer

= chirurgische, parodontologische oder endo-
dontische MaBBnahmen
z.B. Endodontie-/Parodontologieinstrumen-
te u. chirurgisch rotierende Instrumente

Ubertrqgungsinstrumente

fir allgemeine, préventive restaurative,
kieferorthopé&dische, chirurgische, parodon-
tologische oder endodontische MaBnahmen
z.B. Turbine, Hand- und Winkelstiicke

Zusatzgerdte

mit/ohne Austritt von Flissigkeiten und/
oder Luft oder Partikeln

z.B. Zahnsteinentfernungsgerite,
Pulverstrahlgerdte, intraorale Kamera, etc.

wie

Art der Wartung

Die Instrumentenaufbereitung:
1. Sachgerechte Vorbereitung der Aufbereitung und kontaminations-
sicherer Transport zum Ort der Aufbereitung

2. Entfernung grober organischer Verschmutzung mit Zellstoff

3. Reinigung und Desinfektion

3.1 Nasschemisch:

= Einlegen der Instrumente zerlegt bzw. Gelenke geéffnet,
blasenfrei, von innen u. auBen bedeckt in eine Reinigungs-/
Desinfektionsmittelldsung, mechanische Reinigung
(ggf. Ultraschallbad), Zwischenspilung mit Wasser

= Chemische Desinfektion, Spilung nach Ablauf der Einwirkzeit mit
geeignetem Wasser, Trocknung

Maschinell:

= Im RDG (Reinigungs- und Desinfektionsgerét) gemaf Hersteller-

3.2

angaben desinfizieren, reinigen, frocknen
Priifung auf Sauberkeit, Unversehrtheit,
ggf. Schritt 3 wiederholen
Identifikation
Pflege u. Instandsetzung

>

Funktionsprisfung

Kennzeichnung (nach Erfordernis)

Dampfsterilisation mit wirksamem, validiertem Verfahren:
Unkritische Instrumente™; Dampfsterilisation nicht erforderlich

0 00 ®NO O

1

2 Semikritische Instrumente® *; unverpackt auf Trays, Siebschalen,
Tabletts, Stéinder, Schalen etc. oder verpackt in Sterilgutverpackung
nach EN 868

Kritische Instrumente***; verpackt in Sterilgutverpackung nach
EN 868

10. Dokumentierte Freigabe der Medizinprodukte zur Anwendung

9.3

11. Kontaminationsgeschiitzte Lagerung, Lagerdauver geméf3 EN 868

Die Aufbereitung erfolgt wie o.g. Instrumente
(Schritt 3 und 9 geméB Herstellerangaben)

AuBen: Wischdesinfektion und Reinigung

Innen: Reinigung
Pflege (Olung der Innenteile)

Maschinelle Aufbereitung:

Desinfektion/Reinigung z.B. im RDG (Reinigungs- und Desinfekfionsgerdt)

Innenreinigung und Pflege der Innenteile

womif

Arbeitsmittel (z.B. Desinfektionsmittel,
VAH*-gelistet), Préparat, Dosierung, Einwirkzeit"
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D212 2% /5 Min. 2%/5Min. | 2%/ 60 Min.
ID 212 forte plus | 2 % /5 Min. 2% /5 Min. 2% / 60 Min.
D213 2% /5 Min. | 2% /60 Min. | 2% /2 Min. | 2%/ 30 Min.
1D 220 100 % /1 Min. 100 % /0,5 Min.

Fir allgemeine und chirurgische Instrumente:
Desinfektion: ID 212, ID 212 forte plus,
ID 213, 2 % (20 ml/I Wasser)

Reinigung: ID 2152, 2 % (20 ml/| Wasser),
15 Min.

Fir rotierende Instrumente:

Desinfektion: ID 220, unverdinnt
Reinigung: 1D 2152, 2 % (20 ml/I Wasser),
15 Min.

Reinigungs- und Desinfektionsgerdit:

Programm:
Temperatur/Haltezeit:

Dampfsterilisator: Hygoclave 50

Programm:
Temperatur/Haltezeit:

FD 322 premium wipes,

1 Min. gem. VAH*

FD 333 wipes,

1 Min. gem. VAH*

FD 333 forte premium wipes,

1 Min. gem. VAH*

FD 350, FD 350 green Desinfektions-
ticher, 1 Min. gem. VAH*

Gerdit:
Programm:
Temperatur/Haltezeit:

wdann

Zeitpunkt, Rhythmus, Folge der
hygienischen Mafnahmen

wer

Name und Unterschrift der
verantwortlichen Person

Instrumente

Die Aufbereitung erfolgt direkt nach
der Behandlung unter Beriicksichti-
gung der Risikobewertung und Einstu-
fung der Medizinprodukte

im RDG Trockenlagerung vor der
Desinfektion, nicht tber 6 Std.

nach jeder Behandlung
und nach Kontamination

Flachen

Flachen und FuBbéden

in Untersuchungs- und Behandlungsréumen
(z.B. Behandlungseinheit, Geréte, Schréinke)

Gegensténde und
patientennahe Oberfléchen,
die kontaminiert wurden und nicht
thermisch oder durch Einlegen in L&sungen
desinfizierbar sind

(z.B. Behandlungseinheit, Geréte,
Arbeitsflachen, Einrichtungsgegensténde,
Réntgeneinrichtung, Leuchtengriff,
intraorale Filmhiillen)

Hautschutzplan

Flachen im Scheuer-Wischdesinfektionsverfahren (mit geeigneter Nass-
wischmethode) desinfizieren und reinigen. Kein Abspiilen oder Trocken-
wischen vor Ablauf der Einwirkzeit. Wiederbenutzung der Fléchen, sobald
diese sichtbar trocken sind

Wischen mit Schnelldesinfektionsmitteln

Sprithdesinfektion auf Bereiche beschrénken, die durch Wischdesinfektion

nicht erreichbar sind

Auf vollsténdige Benetzung achten, Einwirkzeit einhalten,
trocknen lassen

Reinigung und Pflege (z.B. Behandlungsstuhl)

Vorgeschrieben sind ein leicht erreichbarer Handwaschplatz mit flieBend warmem und kaltem Wasser, Direktspender mit hautschonenden Waschmitteln, Héndedesinfektionsmittel

FD 300, 1 % (10 ml/l Wasser),

15 Min. gem. VAH*

FD 3123, 1 % (10 ml/| Wasser),

15 Min. gem. VAH*

FD 312 wet wipes?,

15 Min. gem. VAH*

FD multi wipes, FD multi wipes compact,

FD multi wipes green, FD multi wipes
compact green

FD multi wipes, FD multi wipes compact,
FD multi wipes green, FD multi wipes
compact green

FD 322, unverdiinnt, 1 Min. gem. VAH*

FD 333, unverdinnt, 1 Min. gem. VAH*
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FD 322 wipes, 1 Min. gem. VAH*

FD 333 wipes, FD 333 top wipes,

1 Min. gem. VAH*

FD 333 forte premium wipes, FD 333
forte wipes, 1 Min. gem. VAH*

FD 350, FD 350 green Desinfektions-
ticher, 1 Min. gem. VAH*

FD 366 sensitive top wipes, FD 366 sen-
sitive wipes, 1 Min. gem. VAH*

-

FD 360 Kunstlederreiniger, unverdinnt

FD 333 forte, unverdiinnt, 1 Min. gem. VAH*
FD 366 sensitive, unverdinnt, 1 Min. gem. VAH*
FD 322 premium wipes, FD 322 top wipes,

arbeitstéglich (z.B. am Ende des Raumpflegerin

Behandlungstages), zusétzlich bei
Bedarf

im Behandlungsbereich nach jeder
Behandlung und nach Kontamination

bei Bedarf

Haut & Hénde

PR

Haut, bei Belastung durch
= wassermischbare Arbeitsstoffe
z.B. Desinfektionsmittel, Reinigungsmittel,
Réntgen-Entwicklungschemikalien
= nicht wassermischbare Arbeitsstoffe
z.B. organische L8sungsmittel, Waschbenzin
= Feuchtigkeitsstau und Hautaufweichung
(Mazeration)
z.B. beim Tragen von Handschuhen

Haut,

bei nichtphysiologischer
Besiedelung

mit z. B. Bakterien, Pilzen, Viren

Sauganlage,
Saugschléuche (innen)

Mundspiilbecken

(innen)

Filter

Amalgamabscheider

Saugschléuche (auB3en)
efc.

Mundspiilbecken

(innen und aufBen)

Abformungen
z.B. Alginate, Silikone, Polyether-Gummi,
Hydrokolloide, Polysulfide etc. sowie

Werkstiicke und Hilfsmittel
z.B. Prothesen, Briicken etc., Gipsmodelle,
Bissregistrate und Bissschablonen aus
Wachs, Schellack oder Kunststoff sowie
Artikulatoren, Okkludatoren, Fixatoren,
Gesichtsbégen u.A.

Gegensténde mit
séureldslichen Belégen

z.B. Zemente, Zahnstein, Oxidschichten,
Flussmittelreste

Gegenstinde mit Belégen
aus Gips oder Alginat

Orale Antisepsis

Praxiswdsche
Textile Praxiskleidung, Berufskleidung,
Handtiicher, Wischtextilien, etc.

Abfall

Abfélle aus Behandlungs- und
Untersuchungsréumen

und geeignete Hautpflegemittel sowie Handtiicher zum einmaligen Gebrauch. An Hénden und Unterarmen diirfen keine Schmuckstiicke, Uhren, Ringe getragen werden.

Héndereinigung:
Unter flieBendem Wasser mit hautschonender Flissigseife aus einem
Spender, abtrocknen mit Einmalhandtuch

Hautschutz und -pflege:
Auf sorgfaltiges Auftragen zwischen den Fingern, an den Nagelfalzen
und auf dem Handrucken achten

Hygienische Handedesinfektion:

Handedesinfektionsmittel gemafB Einreibeverfahren EN 1500 bis zur Auf-
trockung verreiben. Hénde missen vor dem Anziehen der medizinischen
Einmalhandschuhe lufttrocken sein.

Chirurgische Héndedesinfektion:

1 Min. Hénde und Unterarme bis zum Ellbogen waschen, dabei
Fingernégel und Nagelfalze falls erforderlich birsten. Héinde und
Unterarme vollstéindig durch Einreiben (geméf Einreibeverfahren

EN 12791) mit portionsweiser Zugabe von Héndedesinfektionslésung
benetzen und wahrend der Einwirkzeit feucht halten. Hénde missen vor

dem Anziehen der sterilen medizinischen Einmalhandschuhe lufttrocken sein.

Reinigen durch Durchsaugen eines Wasser-Luft-Gemisches,
besonders wenn Blut abgesaugt wurde

1) Desinfektion: Langsames Durchsaugen eines Gemisches aus Luft und
Desinfektions-/Reinigungsmittelldsung

2) Reinigung: Entfernung von Ablagerungen
(Kalk, Verkeimungen, Salze aus Pulverstrahlgerdten)

3) Desinfektion und Reinigung des Mundspiilbeckens

Filterwechsel bzw. -reinigung nach Herstellervorschrift

Wechsel/Entleerung des Auffangbehdilters und Entsorgung des
Abscheidegutes nach Herstellerangaben

Desinfekfion und Reinigung durch Wischen

Desinfektion und Reinigung mit
Maschinellem Verfahren:
nach Vorschrift des Herstellers

Nasschemischem Verfahren:

Desinfektion und Reinigung durch Einlegen in L&sung, nach
Ablauf der Einwirkzeit unter flieBendem Wasser abspiilen,
ggf. mit Luft trocknen

Reinigung
(z.B. im Ultraschallbad)

Reinigung
(z.B. im Ultraschallbad)

Spilen der Mundhhle oder Trénken von Tupfern mit Antiseptikum zur
Keimreduktion in der Mundhéhle des Patienten sowie zur gleichzeitigen
Infektionsprophylaxe des Praxisteams

Praxiswdsche ist in ausreichend widerstandsfahigen und dichten
Behéltern/Sécken zu sammeln und durch thermische o. chemothermische
Wasch- und Desinfektionsverfahren aufzubereiten

Hautschonendes Flissigwaschpréparat:
HD 435 aus Direkispender

Handtuch zum einmaligen Gebrauch

Schutzemulsion W/O
Praparat:

HD 420 plus® mind. 3 ml

HD 420 plus® mind. 10 ml

kaltes Wasser (mind. 1/2 Liter)

kaltes Wasser (ca. 2 Liter)
Konzentrat im Pflegesystem
= OroCup anmischen und absaugen
1) Orotol plus, 2 %
(20 ml/I Wasser), 5 Min. gem. VAH*
Orotol plus pH 7,2 %
(20 ml/I Wasser), 30 Min. gem. VAH*
Orotol ultra, 1 %
(10 g/I Wasser), 5 Min. gem. VAH*

Konzentration Einwirkzeit
MD 555 cleaner 5% (50 ml / | Wasser) 30-120 Min.
2 MD 555 cleaner organic | 5% (50 ml / | Wasser) 30-120 Min.
MD 555 cleaner 5% (50 ml / | Wasser) 5-15 Min.
2 MD 555 cleaner organic 5% (50 ml / | Wasser) 5-15 Min
e
as? 3) MD 550, unverdiinnt

PSA (Persénliche Schutzausriistung) benutzen

kontanimierte Teile des Abscheiders nicht
berihren, PSA benutzen

FD multi wipes, FD multi wipes compact,
FD multi wipes green, FD multi wipes
compact green

FD 322, unverdiinnt, 1 Min. gem. VAH*

o FD 333, unverdiinnt, 1 Min. gem. VAH*
& FD 333 forte, unverdinnt, 1 Min. gem. VAH*

FD 366 sensitive, unverdinnt, 1 Min. gem. VAH*
FD 322 premium wipes, FD 322 top wipes,
FD 322 wipes, 1 Min. gem. VAH*

FD 333 wipes, FD 333 top wipes,

1 Min. gem. VAH*

FD 333 forte premium wipes,

FD 333 forte wipes, 1 Min. gem. VAH*

FD 350, FD 350 green Desinfektionstiicher,
1 Min. gem. VAH*

FD 366 sensitive top wipes, FD 366 sensitive
wipes, 1 Min. gem. VAH*

Gerdt/Fabrikat:

Hygojet

Préparat:

MD 520, unverdiinnt, 5 Min. gem. VAH

MD 520, unverdiinnt, 5 Min. gem. VAH

e

Mos20

MD 530, unverdinnt

MD 535, unverdinnt

Préiparat und Dosierung:

Gerdéit/Fabrikat:
Waschprogramm/Temperatur:

Préparat/Dosierung:

vor Arbeitsbeginn, nach Arbeitsende, alle Beschdftigten
bei sichtbarer Verschmutzung,

vor den Mahlzeiten,

nach jedem Toilettenbesuch,

nach Niesen, Naseputzen oder Husten

vor der Arbeitsvorbereitung, vor und alle Beschéftigten
nach jeder Behandlung, bei Unter-

brechung der Behandlung, nach

Arbeitsplatzwartung, vor dem Anzie-

hen bzw. nach dem Ausziehen von

Handschuhen

vor umfangreichen zahnérztlich-chirur-
gischen/oralchirurgischen Eingriffen,
vor allen zahnérztlich-chirurgischen/

oralchirurgischen Eingriffen an Patien-
ten mit erhdhtem Infektionsrisiko

Spezialbereiche

nach jeder Behandlung

vor jeder Desinfektion oder Reinigung

1) 1- bis 2-mal taglich,
mind. nach Arbeitsende

2a) mind. 2-mal wéchentlich,
vor der Mittagspause

2b) 5-mal wéchentlich, vorzugsweise

vor Behandlungsbeginn

3) zusatzlich bei Bedarf

PSA benutzen
bei Bedarf

bei Bedarf

nach jeder Behandlung

nach Entnahme aus dem Mund
vor Transport in das Dentallabor
nach Erhalt aus dem Dentallabor

bei Bedarf

bei Bedarf

Sonstiges

vor chirurgischen Eingriffen, Patient
bei Patienten mit erhdhtem

Infektionsrisiko

nach Gebrauch Unternehmer

nach Kontamination

Spitze, scharfe, zerbrechliche Gegenstéande, Kérperteile (z.B. Zahne, Gewebe), mit Blut, Sekreten kontaminierte Abfélle (z. B. Speichelzieher, Watterollen, Tupfer 0.A.) sowie mit Erregern meldepflichtiger Erkrankungen
behaftete Abfélle sind unmittelbar am Ort ihres Anfallens in durchstichsicheren, reif3festen, feuchtigkeitsbestéindigen und dichten Behéltnissen zu sammeln und ohne Umfiillen oder Sortieren in sicher verschlossenen Behéiltnissen

der Entsorgung durch Verbrennung zuzufishren. Bleifolien, Altfilme, Fixierbéder, Entwickler, quecksilberhaltige Riicksténde, Altmedikamente, Batterien werden von Entsorgungsbetrieben entsorgt. Hausmilléhnliche Abféille
werden in verschlossenen Abfallsécken gesammelt und entsprechend den kommunalen Bestimmungen getrennt und entsorgt.

P007-033-01/S12

Technische Anderungen vorbehalten

* Unkritische Medizinprodukte: MP, die lediglich mit intakter Haut in Berilhrung kommen
** Semikritische Medizinprodukte: MP, die mit Schleimhaut oder krankhaft verénderter Haut in Berilhrung kommen

*** Kritische Medizinprodukte: MP, die die Haut oder Schleimhaut durchdringen und dabei in Kontakt mit Blut, inneren Geweben 0.Organen
kommen (einschl. Wunden) und MP zur Anwendung von Blut, Blutprodukten u.a. sterilen Arzneimitteln Patienten mit Verdacht auf oder klinischer
Erkrankung an einer bertragbaren spongiformen Enzephalopathie (CJK, vCJK usw.) sind in Einrichtungen zu behandeln, die iber geeignete

" Weitere Hinweise siehe Produktinformationen im Internet.

Zgem. EN 13727, EN 13624, EN 14561, EN 14562

% Desinfekfionsmittel vorsichtig verwenden. Vor Gebrauch stets
Etikett und Produkfinformationen lesen.

“IVAH-gelistet: bakterizid/levurozid

Méglichkeiten der Infektionsprévention verfiigen. Die Aufbereitung der wieder zu verwendenden Instrumente und Materialien darf nur in
Einrichtungen mit extern zertifiziertem Qualitétsmanagement nach DIN EN 1SO 13485/13488 durchgefihrt werden.

Praxisstempel/Datum/Unterschrift des Unternehmers

Dieser Desinfektions- und Reinigungsplan wurde iberreicht durch
DURR DENTAL SE - Hépfigheimer Str. 17

74321 Bietigheim-Bissingen - Germany - www.duerrdental.com
Telefon 071 42/705-0 - Fax 0 71 42/705-500

DURR
DENTAL

DAS BESTE HAT SYSTEM



Desinfektions- und Reinigungsplan
inkl. Hautschutzplan tir Zahnarztpraxen

unter Beriicksichtigung der berufsgenossenschaftlichen DGUV Vorschrift 1, TRBA 250 und § 36 Infektionsschutzgesetz

WAS

Obijekt, das gewartet werden soll

wie

Art der Wartung

womif

Arbeitsmittel (z. B. Desinfektionsmittel,

VAH*gelistet), Préparat, Dosierung, Einwirkzeit"!

wdann

Zeitpunkt, Rhythmus, Folge der
hygienischen Mafnahmen

werl

Name und Unterschrift der
verantwortlichen Person

Instrumente

Instrumente und Hilfsmittel fir
allgemeine, préventive, restaurative oder

kieferorthopédische MaBBnahmen,

z.B. Abformléffel, Trays, Kassetten, Tabletts,
Glaser, Absaugkaniilen oder abnehmbare
Absaugkupplungen

chirurgische, parodontologische oder
endodontische MaBBnahmen
z.B. Spritzen, Zangen, Hebel

Rotierende oder oszillierende
Instrumente fir

5 = allgemeine, préventive, restaurative oder
: kieferorthopadische MafBnahmen
\: z.B. Polierer, Bohrer, Fraser, Schleifer,
— ‘ Finierer
«

= chirurgische, parodontologische oder endo-
dontische MaBnahmen
z.B. Endodontie-/Parodontologieinstrumen-
te u. chirurgisch rotierende Instrumente

Ubertrqgungsinstrumente
> fir allgemeine, préventive restaurative,
kieferorthopéadische, chirurgische, parodon-
I' tologische oder endodontische MaBnahmen
A 3 z.B. Turbine, Hand- und Winkelstiicke

Zusatzgerdte

mit/ohne Austritt von Flissigkeiten und/
oder Luft oder Partikeln

z.B. Zahnsteinentfernungsgerite,
Pulverstrahlgerdte, intraorale Kamera, etc.

Die Instrumentenaufbereitung:
1. Sachgerechte Vorbereitung der Aufbereitung und kontaminations-
sicherer Transport zum Ort der Aufbereitung

N

Entfernung grober organischer Verschmutzung mit Zellstoff

3. Reinigung und Desinfektion

Nasschemisch:

= Einlegen der Instrumente zerlegt bzw. Gelenke geéffnet,
blasenfrei, von innen u. auBen bedeckt in eine Reinigungs-/
Desinfektionsmittelldsung, mechanische Reinigung
(ggf. Ultraschallbad), Zwischenspilung mit Wasser

= Chemische Desinfektion, Spilung nach Ablauf der Einwirkzeit mit
geeignetem Wasser, Trocknung

Maschinell:

= Im RDG (Reinigungs- und Desinfektionsgerét) gemaf Hersteller-

3.2

angaben desinfizieren, reinigen, frocknen

>

Priifung auf Sauberkeit, Unversehrtheit,

ggf. Schritt 3 wiederholen

Identifikation

Pflege u. Instandsetzung

Funktionsprisfung

Kennzeichnung (nach Erfordernis)

Dampfsterilisation mit wirksamem, validiertem Verfahren:
Unkritische Instrumente™; Dampfsterilisation nicht erforderlich

000 ®NO O

1

2 Semikritische Instrumente® *; unverpackt auf Trays, Siebschalen,
Tabletts, Stéinder, Schalen etc. oder verpackt in Sterilgutverpackung
nach EN 868

Kritische Instrumente™**; verpackt in Sterilgutverpackung nach
EN 868

Dokumentierte Freigabe der Medizinprodukte zur Anwendung

9.3

10.
11. Kontaminationsgeschiitzte Lagerung, Lagerdauver geméf3 EN 868
Die Aufbereitung erfolgt wie o.g. Instrumente

(Schritt 3 und 9 geméB Herstellerangaben)

AuBen: Wischdesinfekfion und Reinigung

Innen: Reinigung
Pflege (Olung der Innenteile)

Maschinelle Aufbereitung:
Desinfektion/Reinigung z.B. im RDG (Reinigungs- und Desinfekfionsgerdt)
Innenreinigung und Pflege der Innenteile

Fir allgemeine und chirurgische Instrumente:

Fir rotierende Instrumente:

Reinigungs- und Desinfekfionsgerdt:
Programm:

Temperatur/Haltezeit:
Dampfsterilisator: Autoklav

Programm:
Temperatur/Haltezeit:

Schrank, Schublade (staubgeschitzt)

Préparat, Gerét:

Gerdt:
Programm:
Temperatur/Haltezeit:

Die Aufbereitung erfolgt direkt nach
der Behandlung unter Beriicksichti-
gung der Risikobewertung und Einstu-
fung der Medizinprodukte

im RDG Trockenlagerung vor der
Desinfektion, nicht Gber 6 Std.

nach jeder Behandlung
und nach Kontamination

Flachen

Flachen und FuBbéden

4 in Untersuchungs- und Behandlungsréumen
(z.B. Behandlungseinheit, Geréte, Schréinke)

Gegenstdnde und kleine
patientennahe Oberfléchen,
die kontaminiert wurden und nicht
thermisch oder durch Einlegen in Lésungen
desinfizierbar sind

. (z.B. Behandlungseinheit, Geréte,
Arbeitsfléchen, Einrichtungsgegensténde,

Réntgeneinrichtung, Leuchtengriff,
intraorale Filmhillen)

Hautschutzplan

Flachen im Scheuer-Wischdesinfektionsverfahren (mit geeigneter Nass-
wischmethode) desinfizieren und reinigen. Kein Abspiilen oder Trocken-
wischen vor Ablauf der Einwirkzeit. Wiederbenutzung der Fléichen, sobald
diese sichtbar trocken sind

Wischen mit Schnelldesinfektionsmitteln
Sprishdesinfektion auf Bereiche beschréinken, die durch Wischdesinfektion
nicht erreichbar sind

Auf vollsténdige Benetzung achten, Einwirkzeit einhalten,
trocknen lassen

Reinigung und Pflege (z.B. Behandlungsstuhl)

Vorgeschrieben sind ein leicht erreichbarer Handwaschplatz mit flieBend warmem und kaltem Wasser, Direktspender mit hautschonenden Waschmitteln, Héndedesinfektionsmittel

Mit Einmaltichern oder hygienisch aufbereiteten Tiichern,
Wischbeziigen zum mehrmaligen Gebrauch

arbeitstéglich (z.B. am Ende des Raumpflegerin
Behandlungstages), zuséitzlich bei

Bedarf

im Behandlungsbereich nach jeder
Behandlung und nach Kontamination

bei Bedarf

Haut & Hénde

Haut, bei Belastung durch

wassermischbare Arbeitsstoffe

z.B. Desinfektionsmittel, Reinigungsmittel,
Réntgen-Entwicklungschemikalien

nicht wassermischbare Arbeitsstoffe

z.B. organische L3sungsmittel, Waschbenzin

Feuchtigkeitsstau und Hautaufweichung
(Mazeration)
z.B. beim Tragen von Handschuhen

Haut,

bei nichtphysiologischer
Besiedelung

mit z. B. Bakterien, Pilzen, Viren

-~
1 y Sauganlage,
:_g. ( Saugschléuche (innen)
b
p Mundspiilbecken
~ (innen)
[ =
4
Filter
Amalgamabscheider

Saugschléuche (auB3en)
etc.

Mundspiilbecken
(innen und aufBen)

Abformungen
z.B. Alginate, Silikone, Polyether-Gummi,
Hydrokolloide, Polysulfide etc. sowie

Werkstiicke und Hilfsmittel
z.B. Prothesen, Briicken efc., Gipsmodelle,
Bissregistrate und Bissschablonen aus

Wachs, Schellack oder Kunststoff sowie
Artikulatoren, Okkludatoren, Fixatoren,
Gesichtsbigen u.A.

Gegensténde mit
séureldslichen Belégen

z.B. Zemente, Zahnstein, Oxidschichten,
Flussmittelreste

Gegenstdnde mit Beléigen
aus Gips oder Alginat

Orale Antisepsis

Praxiswdsche
Textile Praxiskleidung, Berufskleidung,
Handtiicher, Wischtextilien, etc.

Abfall

Abfslle aus Behandlungs- und
Untersuchungsréumen

und geeignete Hautpflegemittel sowie Handtiicher zum einmaligen Gebrauch. An Hénden und Unterarmen diirfen keine Schmuckstiicke, Uhren, Ringe getragen werden.

Héndereinigung:
Unter flieBendem Wasser mit hautschonender Flissigseife aus einem
Spender, abtrocknen mit Einmalhandtuch

Hautschutz und -pflege:
Auf sorgféltiges Auftragen zwischen den Fingern, an den Nagelfalzen
und auf dem Handriicken achten

Hygienische Handedesinfektion:

Héndedesinfektionsmittel gemaf Einreibeverfahren EN 1500 bis zur Auf-
trockung verreiben. Hénde missen vor dem Anziehen der medizinischen
Einmalhandschuhe lufttrocken sein.

Chirurgische Héndedesinfektion:

1 Min. Hénde und Unterarme bis zum Ellbogen waschen, dabei
Fingernégel und Nagelfalze falls erforderlich biirsten. Hénde und
Unterarme vollsténdig durch Einreiben (gemaf Einreibeverfahren

EN 12791) mit portionsweiser Zugabe von Héndedesinfektionsldsung
benetzen und wéhrend der Einwirkzeit feucht halten. Héinde miissen vor

dem Anziehen der sterilen medizinischen Einmalhandschuhe lufttrocken sein.

Reinigen durch Durchsaugen eines Wasser-Luft-Gemisches,
besonders wenn Blut abgesaugt wurde

a) Desinfektion: Langsames Durchsaugen eines Gemisches aus Luft und
Desinfektions-/Reinigungsmittelldsung

b) Reinigung: Entfernung von Ablagerungen
(Kalk, Verkeimungen, Salze aus Pulverstrahlgerdten)

Desinfekfion und Reinigung des Mundspiilbeckens

Filterwechsel bzw. -reinigung nach Herstellervorschrift

Wechsel/Entleerung des Auffangbehailters und Entsorgung des
Abscheidegutes nach Herstellerangaben

Desinfektion und Reinigung durch Wischen

Desinfektion und Reinigung mit
Maschinellem Verfahren:
nach Vorschrift des Herstellers

Nasschemischem Verfahren:

Desinfektion und Reinigung durch Einlegen in L8sung, nach
Ablauf der Einwirkzeit unter flieBendem Wasser abspiilen,
ggf. mit Luft trocknen

Reinigung
(z.B. im Ultraschallbad)

Reinigung
(z.B. im Ultraschallbad)

Spilen der Mundhéhle oder Tréinken von Tupfern mit Antiseptikum zur
Keimreduktion in der Mundhé&hle des Patienten sowie zur gleichzeitigen
Infektionsprophylaxe des Praxisteams

Praxiswdsche ist in ausreichend widerstandsfahigen und dichten
Behdltern/Sdacken zu sammeln und durch thermische o. chemothermische
Wasch- und Desinfektionsverfahren aufzubereiten

Hautschonende Flissigwaschpréparate:
Handtuch zum einmaligen Gebrauch

Schutzemulsion W/O
Préparat:

kaltes Wasser (mind. 1/2 Liter)

PSA (Persénliche Schutzausriistung) benutzen

kontanimierte Teile des Abscheiders nicht beriihren, PSA benutzen

Gerdéit/Fabrikat:

Préparat

Gerdit/Fabrikat:
Waschprogramm,/Temperatur:

Préparat/Dosierung:

vor Arbeitsbeginn, nach Arbeitsende, alle Beschaftigten
bei sichtbarer Verschmutzung,

vor den Mahlzeiten,

nach jedem Toilettenbesuch,

nach Niesen, Naseputzen oder Husten

alle Beschéftigten

vor der Arbeitsvorbereitung, vor und alle Beschdftigten
nach jeder Behandlung, bei Unter-

brechung der Behandlung, nach

Arbeitsplatzwartung, vor dem Anzie-

hen bzw. nach dem Ausziehen von

Handschuhen

vor umfangreichen zahnérztlich-chirur-
gischen/oralchirurgischen Eingriffen,
vor allen zahnérztlich-chirurgischen/

oralchirurgischen Eingriffen an Patien-
ten mit erhdhtem Infektionsrisiko

Spezialbereiche

nach jeder Behandlung

a) 1- bis 2-mal t&glich,
mind. nach Arbeitsende

b) mind. 2-mal wéchentlich,
vor der Mittagspause

zusdtzlich bei Bedarf

PSA benutzen
bei Bedarf

bei Bedarf

nach jeder Behandlung

nach Entnahme aus dem Mund
vor Transport in das Dentallabor
nach Erhalt aus dem Dentallabor

bei Bedarf

bei Bedarf

Sonstiges

vor chirurgischen Eingriffen, Patient
bei Patienten mit erhdhtem
Infektionsrisiko

nach Gebrauch Unternehmer

nach Kontamination

Spitze, scharfe, zerbrechliche Gegensténde, Kérperteile (z.B. Zéhne, Gewebe), mit Blut, Sekreten kontaminierte Abfélle (z. B. Speichelzieher, Watterollen, Tupfer 0.A.) sowie mit Erregern meldepflichtiger Erkrankungen

behaftete Abflle sind unmittelbar am Ort ihres Anfallens in durchstichsicheren, reiB3festen, feuchtigkeitsbestéindigen und dichten Behéltissen zu sammeln und ohne Umfillen oder Sortieren in sicher verschlossenen

Behdltnissen der Entsorgung durch Verbrennung zuzufishren. Bleifolien, Alifilme, Fixierb&der, Entwickler, quecksilberhaltige Riicksténde, Altmedikamente, Batterien werden von Entsorgungsbetrieben entsorgt.

Hausmillahnliche Abfélle werden in verschlossenen Abfallséicken gesammelt und entsprechend den kommunalen Bestimmungen getrennt und entsorgt.

* Unkritische Medizinprodukte: MP, die lediglich mit intakter Haut in Beriihrung kommen
** Semikritische Medizinprodukte: MP, die mit Schleimhaut oder krankhaft verénderter Haut in Bershrung kommen

*** Kritische Medizinprodukte: MP, die die Haut oder Schleimhaut durchdringen und dabei in Kontakt mit Blut, inneren Geweben o. Organen
kommen (einschl. Wunden) und MP zur Anwendung von Blut, Blutprodukten u.a. sterilen Arzneimitteln Patienten mit Verdacht auf oder
klinischer Erkrankung an einer iibertragbaren spongiformen Enzephalopathie (CJK, vCJK usw.) sind in Einrichtungen zu behandeln,

I Weitere Hinweise siehe Produktinformationen im Internet.

Zgem. EN 13727, EN 13624, EN 14561, EN 14562

% Desinfektionsmittel vorsichtig verwenden. Vor Gebrauch stets
Etikett und Produkfinformationen lesen.

die Uber geeignete Méglichkeiten der Infektionsprévention verfiigen. Die Aufbereitung der wieder zu verwendenden Instrumente und
Materialien darf nur in Einrichtungen mit extern zertifiziertem Qualitétsmanagement nach DIN EN 1SO 13485/13488 durchgefihrt

werden.

Praxisstempel/Datum/Unterschrift des Unternehmers

Dieser Desinfektions- und Reinigungsplan wurde iiberreicht durch
DURR DENTAL SE - Hépfigheimer Str. 17

74321 Bietigheim-Bissingen - Germany - www.duerrdental.com
Telefon 071 42/705-0 - Fax 0 71 42/705-500

DURR
DENTAL

DAS BESTE HAT SYSTEM



