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4. Flachenreinigung und Flachendesinfektion

4.1. Reinigung von Flachen

Alle bendétigten Reinigungsutensilien sollten auf einem Reinigungswagen
bereitgehalten werden.

e Schutzhandschuhe (Haushaltshandschuhe),
o flUssigkeitsdichte Einmalschirze,
e Eimer mit Desinfektions-/Reinigungslosung,

e ausreichende Menge von Reinigungstiichern; je nach Reinigungsbereich
farblich gekennzeichnet, z.B.

- Praxisbereich ->blauer Eimer, blaue Tucher,

- Sanitarbereich - roter Eimer, rote Tucher,
e Mopp-System fur Bodenflachen,
¢ Sammelbehalter fur gebrauchte Tucher und Mopps,
e evtl. Handedesinfektionsmittel.

Vor Beginn der Reinigungsarbeiten Schutzschirze und Schutzhandschuhe
anlegen.

Sichtbare, punktuelle oder grol¥flachige Verunreinigungen vor der
desinfizierenden Reinigung mit Zellstoff oder Einmaltiichern entfernen.

Bei desinfizierender Reinigung von Flachen nicht mit Wasser nachspulen oder
trocken nachreiben.

Gebrauchte Tucher und Mopps direkt in den Sammelbehalter entsorgen und
einem desinfizierenden Waschverfahren (95°C) zufuhren oder Einmal-
Materialien einsetzen.

Reinigungs- und Desinfektionsldsungen sind taglich neu anzusetzen. Bei starker
Verunreinigung sind sie sofort zu erneuern.

Nach durchgefuhrter Reinigung Raum liften.

Nach Ende der Reinigungstatigkeiten Sammelbehalter entsorgen, Losungen
verwerfen, Reinigungswagen und Eimer desinfizierend reinigen,
Schutzkleidung ablegen und hygienische Handedesinfektion durchfihren.

Reinigungswagen bestucken.
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| 4.2. Desinfektion von Flachen ‘

Die Reinigung und Desinfektion von Behandlungsraumen und Flachen erfolgt
je nach Hygieneklassifizierung (Position 1 HRP) und basiert auf der
RKI-Empfehlung zur Hygiene bei der Reinigung und Desinfektion von Flachen
(Anlage 350-01).

Die Reinigung hat nach den allgemeinen Grundsatzen von Reinigung zu
erfolgen. Dabei sind auch Arbeitsschutzregeln (BGW Empfehlungen, Anlagen
340 ff) zu beachten. Die RKI-Empfehlung beschreibt die Reinigung als
Entfernung von Verunreinigungen, ohne dass dazu eine standardisierte
Empfehlung vorgegeben wird.

Einteilung der Flachendesinfektion nach Anwendungsprinzipien bedeutet,
dass einige Flachen gezielt nach einer Kontamination desinfiziert werden
mussen, andere Flachen mussen einer regelmaRigen Flachendesinfektion
unterzogen werden.

Zur Flachendesinfektion ist die Wischdesinfektion der Spruhdesinfektion
vorzuziehen, da es sonst zu unerwinschter und gesundheitsschadlicher
Aerosolbildung kommt!

4.2.1 Umgang mit Flachen- und Instrumentendesinfektionsmittel

Die Flachendesinfektion wird zum Schutz von Patienten und Personal vor
Infektionen durch kontaminierte Gegenstande und Flachen durchgefihrt. Sie
hat das Ziel, Kreuzinfektionen zu verhindern.

Folgende Grundsatze sind unbedingt zu beachten:

e Auf Materialvertraglichkeit achten (Herstellerangaben). Holzflachen als
Arbeits- oder Behandlungsflache sind nicht geeignet, da eine
Flachendesinfektion nicht adaquat durchgefuhrt werden kann.

e Ansetzen der Losung nur mit kaltem Wasser von max. 20°C. Um
Schaumbildung zu verhindern, erst Wasser einfullen, danach das
Desinfektionsmittel-Konzentrat hinzufigen.

¢ Es sollten nur Desinfektionsmittel mit Wirkbereich B (wirksam gegen
Bakterien, Pilze und Viren) eingesetzt werden.

e Zusatz von Reinigern nur dann, wenn laut Herstellerangaben zulassig.

e Herstellung der Desinfektionslosungen unter standardisierten Bedingungen,
d.h. mit Hilfe von Dosierpumpen, Messgefalen oder Einzeldosis-
Abpackungen.

e Beim Ansetzen der Losung ArbeitsschutzmalRnahmen beachten
(Schutzhandschuhe, flussigkeitsdichte Schirze, evtl. Schutzbrille) - siehe
Betriebsanweisung oder Sicherheitsdatenblatt des Herstellers.

e LOsungen in Behaltern/Wannen mit Abdeckung versehen.

¢ Wannen mit gebrauchsfertiger Losung immer kennzeichnen (Inhalt,
Ansatzdatum, Konzentration).
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e Herstellerangaben beachten (Wirkbereich, Konzentration, Einwirkzeit,
Standzeit).

e Stark kontaminierte Losungen (Tribung) nicht mehr verwenden.
Wannen/Behalter vor erneuter Befillung desinfizierend reinigen.

e Nach durchgefuhrten Desinfektionsmalhahmen sollte der Raum geluftet
werden.

e Bei Desinfektionsmaflnahmen auf Flachen nicht mit Wasser nachspulen
oder trocken nachreiben.

4.2.2. Gezielte Flachendesinfektion

Eine gezielte Flachendesinfektion muss unmittelbar nach Kontamination mit
Blut, Eiter, Schleim, Speichel, Kot und anderen Koperausscheidungen
durchgefuhrt werden.

Sonstige Flachen, wie Fullbdden, Sanitaranlagen, Schranke, Waschbecken
etc. sind nicht arbeitstagig einer Flachendesinfektion zu unterziehen, sondern
nur dann, wenn sie mit potentiell infektiosen Sekreten kontaminiert wurden.

4.2.3. Laufende Flachendesinfektion

Eine laufende Flachendesinfektion ist Uberall dort durchzufiihren, wo mit
einer Kontamination mit erregerhaltigem bzw. potentiell infektiosem Material
zu rechnen ist.

Eine laufende Desinfektion folgender Oberflachen im Untersuchungs-
/Behandlungszimmer ist taglich erforderlich:

- Untersuchungsliege/-stuhl (wird keine Papierauflage verwendet, ist eine
Desinfektion vor jedem neuen Patienten erforderlich)

- Arbeitsflachen

- Stethoskop, Blutdruckmanschette sollten bei Bedarf bzw. nach
Gefahrdungspotential vor Benutzung am nachsten Patienten mit einem
Desinfektionsmittel abgewischt werden, weshalb Manschetten aus
Kunststoff empfehlenswert sind. Stethoskope siehe
Blutdruckmanschetten; fur die Desinfektion der Blutdruckmanschetten /
Stethoskope ist auch ein Praparat auf alkoholischer Basis (Haut- oder
Handedesinfektionsmittel) einsetzbar

- Waschbecken einschlielllich Konsole.

Eine tagliche laufende Fullbodendesinfektion ist ggf. erforderlich:
- in RAumen mit invasiven Eingriffen
- in unreinen Arbeitsraumen.

Alle FlachendesinfektionsmalRnahmen sind als Nass-Scheuer-
Wischdesinfektion (mehr fur FukRbdden und Wande) vorzunehmen.
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Spruhdesinfektionen sind nicht mehr zulassig, nur noch Desinfektionstiicher,
wo eine Nass-Scheuer-Wischdesinfektion nicht moglich ist.

Die FlachendesinfektionsmalRnahmen mussen ggf. praxisbezogen erganzt
werden, z. B. regelmaiige desinfizierende Reinigung von Spielzeug /
thermische Desinfektion von Stofftieren (Kochprogramm). Auch hier werden,
wie schon bei der Instrumentenaufbereitung ausgefuhrt, keine Mittel
namentlich benannt.

Einwirkzeit

Gemall Kommission der Deutschen Gesellschaft fur Hygiene und
Mikrobiologie / VAH kann eine Flache bei allen routinemafgigen
FlachendesinfektionsmalRnahmen wieder benutzt werden, sobald sie sichtbar
trocken ist.

Ausnahmen:

- DesinfektionsmaflRnahmen im Seuchenfall

- Desinfektion patientennaher Kontaktflachen, wenn Mikroorganismen von
der Flache z.B. iber Wunden in den menschlichen Kérper gelangen
kdnnen

- Badewannendesinfektion, wo die Desinfektion durch das Einlaufen des
Wassers beendet wird

4.2.4. Patientenliegen, Lagerungshilfen

e Patientenliegen sind bei sichtbarer Kontamination, mindestens jedoch 1x
taglich desinfizierend zu reinigen (Feucht-Wisch-Methode). Bei
Patientenwechsel ist die Papier- oder Textilauflage zu erneuern.

e Lagerungshilfen sind nach jedem Gebrauch, insbesondere bei
Hautkontakt mit dem Patienten, desinfizierend zu reinigen.

4.2.5. Blutdruckmanschette, Stethoskop

e Tagliche Wischdesinfektion, bzw. nach Kontamination, mit einem
Alkoholpraparat (z.B. Hautdesinfektionsmittel oder Alkohol 70 Vol.%).

4.2.6. Schranke, Regale

e Schranke und Schubladen innen 1x monatlich, bzw. bei sichtbarer
Verunreinigung, ausraumen und desinfizierend mit einem
Flachendesinfektionsmittel reinigen (Feucht-Wisch-Methode) >
Dokumentation.

¢ Offene Regale 1x wochentlich desinfizierend mit einem
Flachendesinfektionsmittel reinigen (Feucht-Wisch-Methode).

Bei der desinfizierenden Reinigung von Lagerungsflachen ist darauf zu
achten, dass Verpackungsmaterialien von Sterilgutern (z.B. Sterilpapier,
Folienverpackung) nicht von der Desinfektionslésung durchfeuchtet wird ->
Verlust der Sterilitat.
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4.2.7 Kuhlschranke

Kuhlschranke 1x monatlich abtauen und danach eine Feucht-Wisch-
Desinfektion durchfuhren - Dokumentation.

4.2.8. Desinfektion im Rahmen der manuellen Aufbereitung von

Medizinprodukten

Instrumente werden sofort nach Gebrauch zum Aufbereitungsort transportiert.
Instrumente sind schonend abzulegen - sie durfen nicht abgeworfen werden.

Fur die manuelle Instrumentenaufbereitung ist eine unreine Arbeitsflache zu
definieren. Es muss ausgeschlossen werden, dass wahrend der Aufbereitung
reine Arbeitsflachen oder desinfizierte oder sterilisierte Materialen kontaminiert
werden kdnnen.

Nach erfolgter Desinfektion und Reinigung der Instrumente/Materialien sind
die umliegenden Arbeitsflachen desinfizierend zu reinigen.

Gebrauchte Instrumente werden in einer Instrumentenwanne mit
Siebeinsatz und Abdeckung in Instrumentendesinfektionsmittel eingelegt
(siehe Desinfektionsplan).

Alle Gegenstande sind weitestmdglich zerlegt, Scheren und Klemmen 90°
geodffnet in die Losung zu legen.

Englumige Materialien und Hohlkorper (z.B. Schropfglaser) missen
blasenfrei mit Desinfektionsmittel geflllt eingelegt werden.

Es ist sicherzustellen, dass alle Oberflachen von L6sung vollstandig bedeckt
sind.

Alle Gegenstande sollten nicht langer als in der vom Hersteller
angegebenen Einwirkzeit in der Losung belassen werden
(Standard: 1-Stundenwert)

Nach Ablauf der Einwirkzeit Siebeinsatz mit Instrumenten der Wanne
entnehmen und unter flieRendem Wasser abspulen.

Instrumente/Materialien unter flielendem Wasser mit Burste reinigen. Dabei
darauf achten, dass umliegende Flachen und Kleidung nicht kontaminiert
werden (Schutzschirze und Schutzhandschuhe tragen).

Instrumente/Materialien abtrocknen und auf sauberer Flache ablegen.
Englumige Gegenstande ggf. mit Druckluft durchblasen.

Schutzkleidung ablegen und hygienische Handedesinfektion durchfihren.

Desinfizierte und gereinigte Materialien zur reinen Arbeitsflache
transportieren.

Sicht- und Funktionskontrolle, ggf. Instrumentenpflege durchfthren.

Durch Abnutzung, Korrosion oder andere Einfllisse beschadigte
Instrumente aussortieren und ersetzen.

Nach durchgefuhrter Instrumentenaufbereitung sind alle reinen und
unreinen Arbeitsflachen zu desinfizieren.
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In allen weiteren Ausflihrungen sollte sich die Reinigung und Desinfektion
direkt an der als Anhang aufgefiihrten Empfehlung des RKI orientieren
(Anlage 350-01).



