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Reinigen und Desinfizieren
von Handinstrumenten
Einige Uberlegungen...

von Hervé NEY, Verantwortlicher ZSVA, HUG Genf

Die Frage nach der Wiederaufbereitung von

Handinstrumenten stellt sich sobald eine

Zentralsterilisation solch einen Auftrag

erhdlt.

Meist stellt man sich folgende Fragen:

® Wie bereite ich auf?

e \Wie sind die Anweisungen des Herstel-
lers auszulegen?

® \Wie gehen Kollegen mit diesen MP um?

e Konnen Sie nicht irgendwie doch
«manuell» aufbereitet werden?

e Und wenn die Wiederaufbereitung im
RDG doch giinstiger sein kdnnte?

Die ZSVA in Genf hat sich genau diese Fra-
gen gestellt als @iber eine Ubernahme der
Wiederaufbereitung von MP der Fakultdt fiir
Zahnmedizin diskutiert wurde. Wenn dieses
Projekt Wirklichkeit wird, missen téglich

rund 600 Winkelstiicke und Handinstru-
mente aufbereitet werden.

Ausserdem sind wir in der ZSVA im Rahmen
der zentrale Wiederaufbereitung von Instru-
menten aus den umliegenden OP-Blécken
mit Handinstrumente aus der Maxillofacial-
Chirurgie und der HNO-Chirurgie konfron-
tiert.

Unter strikter Einhaltung der MePV sowie
der Norm EN 17664 haben wir die Anwei-
sungen fiir eine sachgerechte Wiederaufbe-
reitung der Hersteller unter die Lupe
genommen.

Hier einige Ausziige (von der Ubersetzerin
frei libersetzt):

Externe Reinigung: Der Schaft kann von aus-
sen mit einer Biirste unter fliessendem Was-

ser oder mit einer Alkohollosung gereinigt
werden.

Desinfektion: Der Schaft kann von aussen
mit einem chemischen Desinfektionsmittel
desinfiziert werden. Den Schaft nicht in Des-
infektionsbecken legen.

Externe Reinigung:

Thermodesinfektion: Der Schaft ist mit Ther-
modesinfektion zu reinigen.

Wartung mit Gerdt X: Reinigungs- und War-
tungsgerdt mit Expansionsdruck fiir grosste
Effizienz ... Aufbereitungsdauer 25 Sekunden
mit desinfizierendem Schmiermittel.

Unter fliessendem Wasser biirsten.

Vor der Sterilisation Oberflichen mit Watte-
stdbchen oder mit einem in Alkohol getréink-
ten weichen Tuch abwischen.

Kann mit Dampf bis 105°C desinfiziert wer-
den ... Thermodesinfektion vermeiden.
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Qualitatssicherung in lhrer Praxis
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Das Handinstrument kann einfach unter flies-
sendem Wasser gereinigt werden (Trinkwasser
erforderlich).

Hie und da fiihrt die Lesung der Empfehlun-
gen zu einem echten Dilemma:

Vorreinigung 5 Minuten bei 35°C, Hauptwd-
sche 30 Minuten bei 93°C, 2 Minuten Neutra-
lisierung, 10 Endspiilung bei 65°C ... weiter
geht es mit folgenden Kommentaren: Die
empfohlenen Parameter kénnen an die Reini-
gungs- und Desinfektionsprotokolle eines Spi-
tals angepasst werden puh, Gliick
gehabt!!!! ... der Einsatz eines RDG fiir die
Reinigung kann zu verfriihter Senkung der
Leistungsfdhigkeit des Instrumentes fiihren
... das gibt einem den Rest!

Wir haben uns zuerst an Kollegen der ver-
schiedenen OP-Blocke gewandt, um deren
Rat einzuholen. Oft waren die MP nicht
maximal auseinander genommen:

Abb. 1

Abb. 2

Anschliessend haben wir unsere Kollegen
aus anderen ZSVA befragt, wie beispiels-
weise dem Unispital in Strassburg mit ihrer
Veroffentlichung: Instrumentation utilisée
en odontologie: niveau de désinfection
requis (Odontologie-MP: notwendiges Desin-
fektionsniveau) (Daniel, Gourieux, Stierle,
Goetz, Leize, Beretz). Die Verfasser empfeh-
len Reinigung, Desinfektion, automatische

Schmierung mit turbocid®, Verpackung und
Wasserdampfsterilisation.

Wir haben uns dann gefragt, ob unsere
interne manuelle Wiederaufbereitung syste-
matisiert werden konnte. Nach fiinf Jahren
manueller Aufbereitung drei Mal pro Woche,
d.h. rund 150 Mal pro Jahr, d.h. insgesamt
750 Wiederaufbereitungen weisen unsere
MP keine friihzeitigen Verschleisserschei-
nungen auf.

Es handelt sich um ein Eintauchen in einer
Reinigungs-Desinfektionslosung  mit 4%
von 15 Minuten, gefolgt von einer manuel-
len Schmierung mit der vom Hersteller emp-
fohlenen Schmiermittel, Verpackung und
anschliessend 18 Minuten gesattigte Was-
serdampfsterilisation bei 134°C.

Die Hersteller sind immer noch iberrascht,
keine regelmdssigen Dysfunktionen anzu-
treffen. Der einzige «Schwachpunkt» ist
das manuelle Schmieren, da es vom jeweili-
gen Mitarbeiter abhdngt und nicht «kali-
briert» ist.

Angesichts des geplanten Volumens ging
aber am RDG kein Weg vorbei.

Wir stiitzten uns auf die Erfahrungen bei der
Wiederaufbereitung von MP mit Lumen im
RDG, die Hilfe eines Herstellers von kleinen
Maschinen fiir die Reinigung und Desinfek-
tion von Handinstrumenten, der uns pas-
sende Adapter lieferte und kontrollierten
mit Tests fiir Reinigungs- (Flexi-check® und
Lum-check® und Desinfektionsverfahren
(Temperatursonden mit Arm Valivacg®.
Schliesslich gelang es uns, die Handinstru-
mente im RDG mit dem Programm fiir chir-
urgische Instrumente (Reinigung mit neu-
tralen Enzymreiniger und thermischer
Desinfektion mit A, 3000s.) aufzubereiten.
Kalibriertes Schmieren mit iblichen Gera-
ten, Verpacken und Sterilisation mit gesat-
tigtem Wasserdampf bei 134°C wédhrend
18 Minuten erfiillte dann die Anspriiche der
Guten Praxis flir Wiederaufbereitung.

Abb. 3 Adapter.

Abb. 4 Adapter-Anschluss an die Diisen des
RDG.

Die so aufbereiteten MP sind funktionstiich-
tig, da wir die MP von Endverbrauchern
nach 15, 25, 50 100 und 125 Wiederaufbe-
reitungen haben testen lassen.

Zwei Hersteller von Handinstrumenten und
Winkelstiicken akzeptierten, mit uns an die-
sem Projekt zu arbeiten. Wir waren auf den
Informationsriicklauf nach Demontage im
Werk fiir eine Einschatzung der Auswirkun-
gen der Wiederaufbereitung auf die interne
Struktur dieser MP. Anschliessend konnen
wir eine Amortisationsperiode ab Kauf des
Instruments (bis heute selten berechnet)
und mogliche Auswirkungen fiir die Wartung
definieren und ... vielleicht sogar ... eine
Anpassung der Anweisungen fiir die Wieder-
aufbereitung und Wartung je nach Aufberei-
tungstyp bewirken.

Als Schlussfolgerung scheint mir die Zusam-
menarbeit zwischen MP-Herstellern, Anwen-
dern und mit der Sterilisation beauftragten
Diensten unerlésslich.

Die ZSVA sind natiirlich oft nur «ausfiihren-
des Organ» der vorgeschriebenen oder emp-
fohlenen Verfahren. Und doch kann jeder
selbst denken, Vorschldge unterbreiten, um
gemeinsam die Sicherheit des Patienten zu
steigern.

Noch ein letzter wichtiger Punkt: Hersteller
von RDG bieten zahlreiche Reinigungs-Con-
voyeurs, die sich fiir alle Instrumententy-
pen eignen. Sie miissen dann nach der Auf-
bereitung nur die Funktionalitdit des MP
tiberpriifen.

«Wer iiberpriifen will ob er eine zutreffende
Vision der Wirklichkeit hat, muss kontrollie-
ren, ob die von einem selbst als exakt ange-
sehenen Fakten auch wirklich exakt sind»
Sydney Finkelstein, Why smart exexutives
fail. m





