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Prozessbeschreibung

Um die Wirkung des Desinfektionsmittels bei einer manuellen Aufbereitung zu gewährleisten und auch die Proteine ausreichend zu entfernen, haben Ringversuche gezeigt, dass die Reinigung von Instrumenten unter Hinzuziehung der Ultraschallbehandlung deutlich verbessert werden konnte. Diese wird daher, unter der Voraussetzung, dass die Angaben des Herstellers eine Behandlung mit Ultraschall zulassen, unbedingt der Desinfektion vorgeschaltet werden.
Des Weiteren sind bei der manuellen Aufbereitung die folgenden Punkte zu beachten:
Das reinigende Desinfektionsmittel muss VAH gelistet und nachweislich bakterizid, fungizid und mindestens begrenzt viruzid wirken (Wirkungsbereich AB)
Die Angaben des Herstellers zur Dosierung und Einwirkzeit sind unbedingt einzuhalten
Verwendung von geeigneten Hilfsmitteln zur Entfernung von Schmutzresten (keine Metallbürsten und keine Scheuermittel verwenden!) in geeigneter Größe
Wechsel der Desinfektionslösung bei sichtbarer Verschmutzung oder arbeitstäglich, ansonsten droht Korrosionsgefahr durch Schmutzbelastung, sowie Abnahme der Desinfektionswirkung bei zu starker Verschmutzung
Englumige Instrumente und Instrumente mit Hohlkörpern sind generell schwierig aufzubereiten, deshalb ist darauf zu achten, dass sie durchgängig sind und vollständig benetzt werden
Ausreichende Schlussspülung (VE-Wasser) der Instrumente, um Reinigungs- und Desinfektionsmittelreste sicher zu entfernen
Die Instrumente sind ausreichend zu trocknen mittels med. Druckluft (steril gefiltert/ölfrei) oder einem flusenfreien Tuch
Des Weiteren sind die Herstellerangaben zu den MP und die einzelnen SAA zur manuellen Reinigung und Desinfektion zu befolgen
Für grundlegende Verfahren für Instrumentengruppen siehe Flussdiagramme auf den Folgeseiten
Die Aufbereitungsprozesse sind grundsätzlich maschinell validiert. Diese Anleitung soll als Handlungshilfe in Worst-Case-Situationen bzw. als Ausfallkonzept dienen!
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