FUr die Praxis

Aufbereitung von Medizinprodukten -
Anforderungen an die Einzelschritte

In der letzten PRO-Ausgabe wurde der
Aufbereitungskreislauf thematisiert. In
den néchsten Ausgaben werden die Ein-
zelschritte von der Vorbereitung der Auf-
bereitung bis hin zur Lagerung des auf-
bereiteten Medizinproduktes dargestellt.

1. Vorbereitung

Sachgemifier Abwurf von
Medizinprodukten nach Gebrauch

Die sachgerechte Vorbereitung von
Medizinprodukten fiir deren Aufberei-
tung umfasst das Vorbehandeln, Sam-
meln, ggt. Zerlegen, Vorreinigen und
das Entsorgen. Ebenso zédhlt der ziigige,
sicher umschlossene und Beschiddigung
vermeidende Transport zum Aufberei-
tungsraum (unreine Seite) dazu.

Nach Gebrauch miissen Medizinpro-
dukte sachgerecht abgelegt und ent-
sorgt werden. Durch unsachgemafles
»Abwerfen“ konnen Medizinprodukte
beschadigt werden. Einige komplexe
Medizinprodukte miissen fiir die wei-
tere Aufbereitung zerlegt werden.

Entfernen grober Verschmutzungen

Bei der Vorreinigung miissen grobe
Verschmutzungen am Medizinprodukt
unmittelbar nach der Anwendung am
Patienten entfernt werden. Beispiels-
weise wird bei einer endoskopischen
Untersuchung direkt im Anschluss an
die Untersuchung im Untersuchungs-
raum der Auflenmantel des Endoskops
mit einem flusenfreien Einmaltuch
abgewischt und die Arbeitskanile mit
einer entsprechenden Vorreinigungs-
16sung durchgespiilt. Die Mittel und
Verfahren der Vorreinigung sind auf
die nachfolgenden Aufbereitungsver-
fahren abzustimmen, um nachteilige
Effekte auszuschlieflen.
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Entsorgung und Transport von
Medizinprodukten

Die Trockenentsorgung ist zu bevorzu-
gen, da bei Nassentsorgung das langere
Liegen der Medizinprodukte in Losun-
gen zu Materialschdden (z.B. Korro-
sion) fithren kann. Um eine Kontami-
nation des Umfelds zu vermeiden, sind
die Entsorgungsbehilter geschlossen
zu halten. Auch der Transport der ge-
brauchten Medizinprodukte vom Un-
tersuchungsraum zum Aufbereitungs-
raum auf die unreine Seite erfolgt in
geschlossenen Entsorgungsbehiltern.

2. Reinigung

Ziel der Reinigung von Medizinproduk-
ten ist die moglichst riickstandsfreie
Entfernung organischen Materials und
die Entfernung von chemischen Riick-
stinden. Die Entfernung von Verun-
reinigungen erfolgt unter Verwendung
von Wasser mit reinigungsverstarken-
den Zusitzen, ohne dass bestimmungs-
gemaf3 eine Abt6tung oder Inaktivie-
rung von Mikroorganismen stattfindet.

Die griindliche Reinigung ist Grund-
voraussetzung fiir eine korrekte weitere
Aufbereitung, da bei unzureichender
Reinigung die Wirksamkeit der nach-
folgenden Desinfektion und Sterilisa-
tion nicht gewéhrleistet ist.

Die Reinigung der Medizinprodukte
erfolgt auf der unreinen Seite des Auf-
bereitungsraumes. Dabei ist Schutzklei-
dung in Form von geeigneten Schutz-
handschuhen, Mund-Nasen-Schutz,
Schutzkittel und Schutzbrille zu tragen.
Um ein Verspritzen kontaminierter
Flissigkeiten zu vermeiden, erfolgen -
soweit moglich - alle Reinigungsarbei-
ten der manuellen Aufbereitung unter
der Fliissigkeitsoberfliche im Reini-
gungsbecken.

Geeignete Reinigungsbiirsten

Die manuelle Reinigung wird mit ge-
eigneten weichen, flexiblen und desin-
fizierbaren Reinigungsbiirsten durch-
gefithrt. Bei Medizinprodukten mit
Lumina werden die Gréf3e und die Lan-
ge der Reinigungsbiirsten entsprechend
angepasst. Bei den Endoskopen wird
bei der Auswahl der Reinigungsbiirsten
auf den jeweiligen Kanaldurchmesser
und die Kanalldnge der zugénglichen
Kanalsysteme inklusive der Ventiloft-
nungen geachtet.

Zwischenspiilung
(Manuelle Reinigung)

Um mégliche Interaktionen der Reini-
gungslosung mit der Instrumenten-
Desinfektionsmittellosung oder eine
Verdiinnung der Instrumenten-Des-
infektionsmittellosung zu vermeiden,
wird das Medizinprodukt mit mikro-
biologisch einwandfreiem Wasser gerei-
nigt, durchgespiilt und anschlieflend
getrocknet. Diese Zwischenspiilung
verhindert die Verschleppung der
belasteten Gebrauchslosung aus der
Reinigungsphase und ist ein wichtiger
Beitrag zur sicheren Desinfektion.

Beladung des RDG
(Maschinelle Reinigung)

Bei der maschinellen Reinigung von
Medizinprodukten in einem Reinigungs-
und Desinfektionsgerit (RDG) muss
das RDG korrekt bestiickt werden. Es
ist darauf zu achten, dass passende ver-
schliefbare Korbe fiir Kleinteile vor-
ritig sind und Medizinprodukte mit
Hohlrdumen an die Injektordiisen in
der Injektorschiene angeschlossen wer-
den. Um einen gleichmifligen Wasser-
druck fiir das Durchspiilen der Reini-
gungslosung zu gewihrleisten, miissen



die iibrigen freien Injektordiisen mit
entsprechenden Adaptern verschlossen
werden. Spiilschatten sind durch kor-
rekte Beladung zu vermeiden.

Ultraschallreinigung (Ultraschallbad)

Der Einsatz von Ultraschall erfolgt:
Zur Vorreinigung spezieller Medizin-
produkte vor einer maschinellen
Aufbereitung
Bei der manuellen Reinigung spe-
zieller Medizinprodukte vor einer
anschlieffenden Tauchdesinfektion
Zur Nachreinigung

Ein Ultraschallbad 16st den Schmutz
von der Oberflédche, spiilt ihn aber
nicht ab. Der Ultraschallreinigung

miissen weitere Aufbereitungsmafinah-
men (Biirstenreinigung, Desinfektion
und Sterilisation) folgen.

Die in der Medizintechnik tiblichen
Ultraschallbdder arbeiten im Frequenz-
bereich von 32-50 kHz. Durch die
Ultraschallenergie erwdrmt sich die
Losung des Ultraschallbades. Es diirfen
keine Temperaturen von >45 °C auf-
treten, da bei hoheren Temperaturen
Proteine denaturieren.

Nicht alle Medizinprodukte sind fiir die
Ultraschallbehandlung zugelassen. Die
geeigneten Medizinprodukte werden
iblicherweise 3-5 Minuten beschallt.
Es sind die Angaben des Herstellers zu
beachten.
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Die Leistungsiiberpriifung des Ultra-
schallbades muss mittels eines speziel-
len Indikatorsystems zur Priifung der
Reinigungswirkung im Ultraschallbad
arbeitstéglich erfolgen, am besten vor
der ersten Befiillung mit Medizinpro-
dukten. Die Ergebnisse aus der Uber-
priifung werden dokumentiert.

Quelle: Leitfaden ,,Hygiene in der
Arztpraxis® (2014), S. 102 ff.

Sie haben Fragen oder wiinschen
weitere Informationen? Gern kénnen
Sie sich an Anke Schmidt telefonisch
unter 0391 627-6435 oder per Mail
an Anke.Schmidt@kvsa.de oder an
Christin Richter telefonisch unter
0391 627-6446 oder per Mail an
Christin.Richter@kvsa.de wenden.
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