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1. Fahrzeug

Was ?

Wann ?

Wie ?

Womit ?

Wer ?

Lenkrad, Hebel &
Criffe innen und
auBen

1.2.

Oberflachen (inkl.
Schubladen, Schranke
usw.)

1.3.

Bei sichtbarer Kontamination

Einspriihen und abwischen bis
optisch sauber, nochmals satt
einsprithen und einwirken
lassen

Incidin Liquid

Mindestens 1 mal woéchentlich | NaBwisch- & Incidin Plus
Scheuerdesinfektion

Nach Infektionstransport NaBwisch- & Incidin Perfekt
Scheuerdesinfektion

Patientenraum:

Bei sichtbarer Kontamination

Einspriithen und abwischen bis
optisch sauber, nochmals satt
einsprithen und einwirken
lassen

Incidin Liquid

Mindestens 1 mal woéchentlich | NaBwisch- & Incidin Plus
Scheuerdesinfektion

Nach Infektionstransport NaBwisch- & Incidin Perfekt
Scheuerdesinfektion

Bei sichtbarer Kontamination

Material & Gerat (Teil 1):

Einspriithen und abwischen bis
optisch sauber, nochmals satt
einspriihen und einwirken
lassen

Incidin Liquid

Rettungsdienstpersonal

Rettungsdienstpersonal

Rettungsdienstpersonal

optisch sauber, nochmals satt
einsprithen und einwirken
lassen

Mindestens 1 mal wéchentlich | NaBwisch- & Incidin Plus
Scheuerdesinfektion
Nach Infektionstransport NaBwisch- & Incidin Perfekt
Scheuerdesinfektion
Notfallkoffer innen Bei sichtbarer Kontamination Einspriihen und abwischen bis | Incidin Liquid Rettungsdienstpersonal

Mindestens 1 mal wéchentlich

NaBwisch- &
Scheuerdesinfektion

Incidin Plus

Nach infektionstransport

NaBwisch- &
Scheuerdesinfektion

Incidin Perfekt

Trage & Tragestuhl
(Hersteller-Angaben
beachten)

Bei sichtbarer Kontamination

Einsprithen und abwischen bis
optisch sauber, nochmals satt
einspriihen und einwirken
lassen

Incidin Liquid

Rettungsdienstpersonal

Wasser abspiilen

Mindestens 1 mal wéchentlich | NaBwisch- & Incidin Plus
Scheuerdesinfektion
Nach Infektionstransport NaBwisch- & Incidin Perfekt
Scheuerdesinfektion
EKG-Gerat Bei sichtbarer Kontamination Einspriihen und abwischen bis | Incidin Liquid Rettungsdienstpersonal
optisch sauber, nochmals
(HerStener'Angaben einsprithen und einwirken
beachten) lassen
Nach Infektionstransport, Einspriihen und abwischen bis | Incidin Liquid
wenn kontaminiert optisch sauber, nochmals
einsprithen und einwirken
lassen
Beatmungsgerét Bei sichtbarer Kontamination Eingprﬁhen und abwischen bis | Incidin Liquid Rettungsdienstpersonal
(H ersteller- ¥ Nach Infektionstransport, OPQISC}E sauber, nqchmals
wenn kontaminiert einspriihen und einwirken
Angaben lassen (Achtung bei
beachten) Armaturen und Ventilen)
Absauggerat Bei sichtbarer Kontamination Einspriihen und abwischen bis | Incidin Liquid Rettungsdienstpersonal
optisch sauber, nochmals
(HerSteller_ einspriihen und einwirken
Angaben lassen
beachten) Nach Infektionstransport, NaBwisch- & Incidin Perfekt
wenn kontaminiert Scheuerdesinfektion
Absauggeré.t Nach Gebrauch In Instrumentendesinfektions- | Sekusept Plus Rettungsdienstperonal
(Schlauche wamne einlegen,
entsprechend der Einwirkzeit
und Auffang - einwirken lassen, danach
gefé Be) reinigen und mit klarem
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1.4.

Material & Gerait: (Teil 2)

Was ?

Wann ?

Wie ?

Womit ?

Wer ?

Pulsoxymeter
(Hersteller-Angaben
beachten)

Bei sichtbarer Kontamination

Einsprithen und abwischen bis
optisch sauber, nochmals
einsprithen und einwirken
lassen

Incidin Liquid

Rettungsdienstpersonal

Mindestens 1 mal Mit feuchtem Lappen Lésung, die fiir die
wochentlich abwischen wochentliche Desinfektion
(0,5% Incidin Plus) verwendet
wird
Nach Infektionstransport NaBwisch- & Incidin Perfekt
Scheuerdesinfektion
Blutdruck- Bei sichtbarer Kontamination | In Instrul;lentendesinfektions- Sekusept Plus Rettungsdienstpersonal
= Nach Infektionstransport, wanne einlegen, ent-
meBgerat wenn kontaminiert sprechend der Einwirkzeit
(Manschette) einwirken lassen, danach
reinigen und mit klarem
Wasser abspiilen
BlutdruckmeBgerét Bei sichtbarer Kontamination Einsprll;ihenbund abcv;rliscliten bis | Incidin Liquid Rettungsdienstpersonal
Nach Infektionstransport, optisch sauber, nochmals
(Manometer), wenn kontaminiert einspriihen und einwirken
(Hersteller- lassen
Angaben
beachten)
Perfusor ) Bei sichtbarer Kontamination Einsprll;ihenbund abcv;rliscliten bis | Incidin Liquid Rettungsdienstpersonal
| Nach Infektionstransport, optisch sauber, nochmals
(Hersteller- | - wenn kontaminiert einsprithen und einwirken
Angaben lassen
beachten)
Laryngoskop- 0 Bei sichtbarer Kontamination Eingprﬁhen und abwischen bis | Incidin Liquid Rettungsdienstpersonal
iff optisch sauber, nochmals
gri einspriihen und einwirken
lassen
Laryngoskop_spatel’ Nach Gebrauch In Instru I desi " ktions- | Sekusept Plus Rettungsdienstpersonal
Magill-Zange, Beil- wanne einlegen (Ventile
'g ge, A zerlegen), entsprechend der
ke11, Guedeltubl, Einwirkzeit einwirken lassen,
Fiihrungsstab, danach reinigen und mit
Bea tmungsmasken klarem Wasser abspiilen
s
Ventile des
Beatmungsbeutels
Beatmungsbeutel Nach Gebrauch, mit In Instrumentendesinfektions- | Sekusept Plus Rettungsdienstpersonal
sichtbarer Kontamination wanne einlegen, ent-
sprechend der Einwirkzeit
einwirken lassen, danach
reinigen und mit klarem
Wasser abspiilen
Nach Gebrauch, ohne Satt einspriihen und einwirken | Incidin Liquid
sichtbare Kontamination lassen, danach mit klarem
Wasser abspiilen (Material-
vertraglichkeit)
Vakuummatratze Bei sichtbarer Kontamination | Einspriithen und abwischen bis | Incidin Liquid Rettungsdienstpersonal
optisch sauber, nochmals satt
einsprithen und einwirken
lassen
Mindestens 1 mal NaBwisch- & Incidin Plus
wochentlich Scheuerdesinfektion
Nach Infektionstransport, NaBwisch- & Incidin Perfekt
wenn kontaminiert Scheuerdesinfektion
Vakuummatratzen- Bei sichtbarer Kontamination Abwurf in Schml}tzwischg- Geeignetes Mittel und Rettungsd.ienstpe}'sona] /
bezu Mindestens 1 mal behilter (alternativ kann eine Verfahren fiir beauftragte Firma
g wochentlich chemische Waschedes- Krankenhauswésche
infektion auf der Wache er- (Verantwortlichkeit bei der
folgen; Incidin perfekt, 0,5% / beauftragten Firma);
12 Stunden) chemisches Verfahren: Incidin
Nach Infektionstransport, Abwurf in Infektios-Wasche- perfekt, 0,5% / 12 Stunden,
wenn kontaminiert Sack (entsprechende Flottenverhaltnis 1:8
Kennzeichnung erforderlich);
(alternativ kann eine
chemische Waschedes-
infektion auf der Wache er-
folgen; Incidin perfekt, 0,5% /
12 Stunden)
Schaufeltrage Bei sichtbarer Kontamination | Einspriithen und abwischen bis | Incidin Liquid Rettungsdienstpersonal

optisch sauber, nochmals satt
einsprithen und einwirken
lassen

Mindestens 1 mal NaBwisch- & Incidin Plus
wochentlich Scheuerdesinfektion
Nach Infektionstransport, NaBwisch- & Incidin Perfekt
wenn kontaminiert Scheuerdesinfektion
Pneumatische Schienen | Bei sichtbarer Kontamination | Einspriihen und abwischen bis | Incidin Liquid Rettungsdienstpersonal
/ Vakuumschienen optisch sauber, nochmals satt
einspriihen und einwirken
lassen
Nach Infektionstransport, NaBwisch- & Incidin Perfekt
wenn kontaminiert Scheuerdesinfektion
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1.5.

Material & Gerat: (Teil 3)

einsprithen und einwirken
lassen

Mindestens 1 mal woéchentlich | NaBwisch- & Incidin Plus
Scheuerdesinfektion

Nach Infektionstransport, NaBwisch- & Incidin Perfekt

wenn kontaminiert Scheuerdesinfektion

Was ? Wann ? Wie ? Womit ? Wer ?
Rettungstuch Bei sichtbarer Kontamination Einsprithen und abwischen bis | Incidin Liquid Rettungsdienstpersonal
(abwaschbar) optisch sauber, nochmals satt

Rettungstuch (textil)

Bei sichtbarer Kontamination

Abwurf in Schmutzwésche-
behilter

Nach Infektionstransport,
wenn kontaminiert

Abwurf in Infektions-Wasche-
Sack (entsprechende
Kennzeichnung erforderlich)

Geeignetes Mittel und
Verfahren fiir
Krankenhauswésche
(Verantwortlichkeit bei der
beauftragten Firma)

Rettungsdienstpersonal /
beauftragte Firma

Nach Gebrauch

In Instrumentendesinfektions-
wanne einlegen, ent-
sprechend der Einwirkzeit
einwirken lassen, danach
reinigen und mit klarem
Wasser abspiilen

Nach Kontamination mit
infiziertem Stuhl und/oder
Urin

Siehe Durchfithrungsan-
weisung: Desinfektion von
Fazes

Urinflasche

Nach Gebrauch

In Instrun desinfektions-
wanne einlegen, ent-
sprechend der Einwirkzeit
einwirken lassen, danach
reinigen und mit klarem

Wasser abspiilen

Sekusept Plus

Sekusept Plus

Rettungsdienstpersonal

Nach Kontamination mit
infiziertem Urin

Siehe Durchfithrungsan-
weisung: Desinfektion von
Fazes

Sekusept Plus

Rettungsdienstpersonal

2. Dienstkleidung & Wasche

2.1.

Routinedesinfektion der Dienstbekleidung:

Was ?

Wann ?

Wie ?

Womit ?

Wer ?

Schutzkleidung

Taglich und bei Bedarf

Abwurf in Schmutzwéasche

Nach Infektionstransporten

Verpacken in dafiir
vorgesehenen Plastiksack und
entsprechend kennzeichnen

Geeignetes Mittel und
Verfahren fiir
Krankenhauswésche
(Verantwortlichkeit bei der
beauftragten Firma)

Rettungsdienstpersonal /
beauftragte Firma

Rote Dienstjacken

bei Bedarf

Abwurf in Schmutzwéasche

Nach Infektionstransporten

Verpacken in dafiir
vorgesehenen Plastiksack und
entsprechend kennzeichnen

Geeignetes Mittel und
Verfahren fiir
Krankenhauswésche
(Verantwortlichkeit bei der
beauftragten Firma)

Rettungsdienstpersonal /
beauftragte Firma

Sicherheitsschuhe

2.2.

Einmaltragewdasche;
siehe auch
Abfallentsorgung

Trage

Stuhl, Urin, Erbrochenem,
Sekreten

bis optisch sauber, nochmals
satt einspriihen und einwirken
lassen

Bei Bedarf Abwischen Wasser / Handelsiiblicher
Reiniger
Nach Kontamination mit Blut, Einspriihen und abwischen, Incidin Liquid

Nach Desinfektionsarbeiten

Nach Patientenkontakt ohne
Kontamination

Abwischen, insbesondere die
Schuhsohle

wasche & Bettwasche:

Die jeweils verwendete
Lésung

Abfallgruppe A (keine Kontamination) Hausmiill oder
Hausmiilldhnliche Abfille; Abwurf in Hausmiill

Nach Patientenkontakt, mit
Kontamination durch Blut,
Stuhl, Urin, Erbrochenem,
Sekreten

Abfallgruppe B (mit kontamination) Abfélle an die aus
Infektionspraventiver Sicht innerhalb der Einrichtung
besondere Anforderungen zu stellen sind; Abwurf fest
verschlossen im Plastik oder Miillsack in den Hausmiill

Nach Infektionstransporten

Abfallgruppe B; in besonderen Fallen Abfallgruppe C (siehe

Abfallentsorgung)

Rettungsdienstpersonal

Rettungsdienstpersonal

Wolldecken,; textiles

Textilien

Rettungstuch; sonstige

Nach Gebrauch und bei
Verschmutzung

Abwurf in Schmutzwasche-
behalter

Bei Kontamination mit
Erregerhaltigem Material (i-

Verpacken in dafiir
vorgesehenen Plastiksack und

Geeignetes Mittel und
Verfahren fiir
Krankenhauswésche
(Verantwortlichkeit bei der

Rettungsdienstpersonal /
beauftragte Firma

Kopfkissenbeziige

Bei Kontamination mit
Erregerhaltigem Material (i-
Fahrt)

Verpacken in dafiir
vorgesehenen Plastiksack und
entsprechend kennzeichnen

Krankenhauswésche
(Verantwortlichkeit bei der
beauftragten Firma)

Fahrt) entsprechend kennzeichnen beauftragten Firma)
Decken- und Nach Patientenkontakt ohne Abwurf in Geeignetes Mittel und Rettungsdienstpersonal /
Kontamination Schmutzwaschebehélter Verfahren fiir beauftragte Firma

Aus Infektionspréventiver Sicht ist ein Verlassen der Rettungswache nach Dienstende in
Dienstkleidung nicht zuldssig. Das Waschen der Dienstkleidung darf nicht im Privathaushalt

geschehen. Auch im Interesse der iibrigen Familienmitglieder muf3 diese Anweisung befolgt werden.

© Jiirgen Schénmehl, staatl. gepr. Desinfektor

5




3. Hande & Hautdesinfektion

Was ?

Handedesinfektion:
Wann ?

Wie ?

Womit ?

Woraus ?

Hande

Haut

Hande

Nach Kontamination

Mit Desinfektionsmittel
getranktem Tuch abwischen
bis optisch sauber, danach
griindliche Hindedesinfektion
(siehe Durchfithrungsanwei-
sung Handedesinfektion)

Nach Kontamination mit

Mindestens 2 maliges

bekanntem Erregergehalt Héandedesinfizieren
moglichst vor Arbeiten am Hygienische
Patienten (trotz Handschuhe) Héandedesinfektion

Nach Arbeiten am Patienten
(trotz Handschuhe)

Nach Desinfektionsarbeiten
trotz Handschuhe

Handpflege:

Mehrmals taglich

Nach Handedesinfektion

Hautdesinfektion

Vor der Punktion

einreiben

Satt einspriithen und
mindestens 1 Minute
einwirken lassen
(palpatierende Finger
ebenfalls desinfizieren)

Skinman soft

Silonda

Skinsept F

Spender

Spender

Spriihflasche

‘Wache: nach der
Héandedesinfektion

Nach dem Toilettenbesuch

o o .
Handereinigung:
Im Fahrzeug nach Satt mit Desinfektionsmittel Skinsept F Spriihflasche
Verschmutzung einspriihen und anschlieBend
mit Tupfer oder dhnlichem
abwischen
In der Klinik oder auf der Mit Seife waschen Seife Spender
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4. Ausgewadhlte Infektionskrankheiten

Infektionskrankheit

Erreger

Erregerhaltiges
Material

SchutzmaBnahmen

Wirkungs-
bereich

DGHM-

RKI-

Instrumente-
desinfektion

Wasche-
desinfektion

SchlufB3-
desi.

Abfall-
gruppe

Fazes

Auswurf

Human Blut, Sperma, Vaginalsekret, | Schutzkittel (1); ja normale Wasche RD.
Immunodeficiency Muttermilch, Liquor Schutzhandschuhe (1); Mund- DGHM
Virus Nasenschutz (3)
Cholera Vibrio cholerae Fazes, Erbrochenes Schutzkittel (2); A R S;K ja (vor Ort) an Ort und Stelle Desinfektor- ] ja ja ja
Schutzhandschuhe (1) nach RKI RKI
Coxsackievirus-Infektion Coxsackieviren respiratorische Sekrete, bei |Schutzkittel (1); AB v ja normale Wasche RD- B nein nein nein
einigen Viren auch Fézes. Schutzhandschuhe (1); Mund- DGHM
Ubertragung hauptsachlich |Nasenschutz (5)
durch Trépfchen und Oralen
Kontakt sowie durch Kontakt
mit erregerbehafteten
Objekten
Diphterie Corynebacterium Je nach Lokalisation: Schutzkittel; Schutzhandschuhe A R S;K ja an Ort und Stelle Desinfektor- (o} nein nein nein
diphteriae respiratorische Sekrete, (1); Mund-Nasenschutz nach RKI RKI
Wundsekret
EHEC Escherichia coli Fazes Schutzkittel (1); A R M ja als infektios RD- B nein nein nein
Schutzhandschuhe (1) verschlieBen DGHM
Enteritis infectiosa Salmonella sp. auBBer |Fazes Schutzkittel (1); A R M ja als infektios RD- B nein nein nein
typhi & paratyphi Schutzhandschuhe (1) verschlieBen DGHM
Epstein-Barr-Virus-Infektion Epstein-Barr-Virus Respiratorische Sekrete, Schutzkittel (1); B R ja normale Wasche RD- B nein nein nein
Speichel, Tranenflissigkeit, |Schutzhandschuhe (1) DGHM
(Blut). Die Erkrankung wird
nur bei engem Kontakt, z.B.
durch Kiissen, gemeinsame
TrinkgefdBe usw.
iibertragen.
Pfeiffersches Driisenfieber Epstein-Barr-Virus Respiratorische Sekrete, Schutzkittel (1); B R ja normale Wasche RD- B nein nein nein
Speichel, Tranenflissigkeit, |Schutzhandschuhe (1) DGHM
(Blut). Die Erkrankung wird
nur bei engem Kontakt, z.B.
durch Kiissen, gemeinsame
TrinkgefdBe usw.
iibertragen.
Gasbrand Clostridium Wundsekret, Fazes, Erde, Schutzkittel (2); A (vegetative R ja normale Wasche RD- B nein nein nein
perfringens Staub Schutzhandschuhe (1) Formen); D (fiir DGHM
deren Sporen)
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Infektionskrankheit Erregerhaltiges SchutzmaBnahmen Wirkungs- DGHM- RKI- Instrumente- | Wasche- SchluB- Abfall- Fazes Auswurf |Urin
Material bereich Liste Liste  desinfektion  desinfektion desi. gruppe
Arenavirus, Filoviren, |Blut, Urin, respiratorische Schutzkittel; Schutzhandschuhe; B (TRGS 522) ja (vor Ort) verbrennen Desinfektor- | C (an Ort und
Hantaviren Sekrete Mund-Nasenschutz; Schuhschutz RKI Stelle)
Arenavirus, Filoviren, |Blut, Urin, respiratorische Schutzkittel; Schutzhandschuhe; B (TRGS 522) S ja (vor Ort) verbrennen Desinfektor- | C (an Ort und ja ja ja
Hantaviren Sekrete Mund-Nasenschutz; Schuhschutz RKI Stelle)
Arenavirus, Filoviren, |Blut, Urin, respiratorische Schutzkittel; Schutzhandschuhe; B (TRGS 522) S ja (vor Ort) verbrennen Desinfektor- | C (an Ort und ja ja ja
Hantaviren Sekrete Mund-Nasenschutz; Schuhschutz RKI Stelle)
Hepatitis A Hepatitisvirus A Fazes, Urin, kurzfristig auch |Schutzkittel (2); B R M ja als infektios RD- B nein nein nein
im Blut. Schutzhandschuhe (1) verschlieBen DGHM
Hepatitis B Hepatitisvirus B Korperfliissigkeiten, Schutzkittel (2); B R K ja als infektiés RD- B nein nein nein
insbesondere Blut; Sekrete, |Schutzhandschuhe (1); Mund- verschlieBen DGHM
insbesondere Sperma und |Nasenschutz (3)
Vaginalsekret.
Hepatitis C Hepatitisvirus C Korperfliissigkeiten, Schutzkittel (2); B R K ja als infektios RD- B nein nein nein
insbesondere Blut; Sekrete, |Schutzhandschuhe (1); Mund- verschlieBen DGHM
insbesondere Sperma und |Nasenschutz (3)
Vaginalsekret.
Hepatitis D Delta-Virus tritt nur in Verbindung mit Schutzkittel (2); B R K ja als infektios RD- B nein nein nein
Hepatitis B auf. Schutzhandschuhe (1); Mund- verschlieBen DGHM
Korperfliissigkeiten, Nasenschutz (3)
insbesondere Blut; Sekrete,
insbesondere Sperma und
Vaginalsekret.
Hepatitis E Virus (unbekannt) Fazes, Urin, kurzfristig auch |Schutzkittel (2); B R M ja als infektios RD- B nein nein nein
im Blut. Schutzhandschuhe (1) verschlieBen DGHM
Creutzfeldt-Jakob-Erkrankung Virusartiges Agens Gewebe (insbesondere Schutzkittel (1); Natronlage oder R ja (Sterilisation normale Wasche RD- ] nein nein nein
Gehirn und Riickenmark); Schutzhandschuhe (1) Natriumhypochlori erforderlich) DGHM
vermutlich auch Liquor. d
Legionellose Legionella sp. Respiratorische Sekrete Schutzkittel (1); A R ja normale Wasche RD- B nein nein nein
(Urin, Blut) Schutzhandschuhe (1) DGHM
Milzbrand Bacillus anthracis Je nach Lokalisation: Schutzkittel; Schutzhandschuhe; AB L K ja an Ort und Stelle Desinfektor- ] ja ja ja
respiratorische Sekrete, Mund-Nasenschutz; Schuhschutz nach RKI RKI
Sekrete von
Infektionsherden, Fazes
Yersinia pestis je noch Lokalisation: Schutzkittel; Schutzhandschuhe; A TRGS 522 ja an Ort und Stelle Desinfektor- ] nein nein nein
respiratorische Sekrete, Mund-Nasenschutz (bei nach RKI RKI
Sekrete von Lungenpest zusétzlich
Infektionsherden, Eiter. Schutzbrille); Schuhschutz (bei
Lungenpest)
Poliomyelitis Poliomylitisviren Fazes, respiratorische Schutzkittel (2); B S ja als infektios Desinfektor- (o} ja ja ja
Sekrete Schutzhandschuhe (1) verschlieBen RKI
Q-Fieber Coxiella burnetii Respiratorische Sekrete, Schutzkittel (2); A S ja als infektios Desinfektor- (o} nein nein nein
Blut, Staub Schutzhandschuhe (1); Mund- verschlieBen RKI
Nasenschutz (nur bei der
Pneumonie)
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Wasche- SchluB-
desinfektion desi.

Abfall- Fazes Auswurf
gruppe

Instrumente-
desinfektion

SchutzmaBnahmen

Infektionskrankheit

Erregerhaltiges
Material

Wirkungs- DGHM- RKI-
bereich Liste Liste

Tollwt Rabiesvirus JAorom [als infektios Desinfekor-
Speichel, Tranenflissigkeit. |Mund-Nasenschutz (zusatzlich verschlieBen RKI
Gesichtsschutz); Schuhschutz
Ruhr Shigella flexneri Fazes Schutzkittel (2); R KM ja als infektios RD- nein nein nein
Schutzhandschuhe (1) verschlieBen DGHM
Salmonellose Salmonella typhi Blut, Urin, Fazes, Galle, Schutzkittel (2); R M ja als infektios RD- nein nein nein
Erbrochenes, Eiter Schutzhandschuhe (1) verschlieBen DGHM
Scharlach Streptokokken der Je nach Lokalisation: Schutzkittel (2); R K ja normale Wasche RD- nein nein nein
Gruppe A respiratorische Sekrete, Schutzhandschuhe (1); Mund- DGHM
Eiter, genitaler Ausflu3 Nasenschutz (5)
Krétze Sarcoptes scabiei Hautschuppen Schutzkittel (2); ja normale Wasche RD- nein nein nein
Schutzhandschuhe (1) DGHM
TBC (aktive Form) Mycobacterium Je nach Lokalisation: Schutzkittel (2); TRGS 522 ja als infektios Desinfektor- nein ja nein
tuberculosis respiratorische Sekrete, Schutzhandschuhe (1); Mund- ??? verschlieBen RKI
Eiter, Urin, Liquor, Fazes, Nasenschutz (auch der Patient!)
Blut, genitaler AusfluB3.
Tularamie Francisella tularensis |Lasionssekrete, Eiter, Blut. Schutzkittel (2); R K; M ja als infektids RD- nein nein nein
Die Tularamie ist eine Schutzhandschuhe (1); Mund- verschlieBen DGHM
Zoonose. Sie wird durch Nasenschutz
direkten oder indirekten
Kontakt mit einem infizierten
Tier erworben.
Hasenpest Francisella tularensis |Lasionssekrete, Eiter, Blut. Schutzkittel (2); R K; M ja an Ort und Stelle RD- nein nein nein
Die Tularamie ist eine Schutzhandschuhe (1); Mund- nach RKI DGHM
Zoonose. Sie wird durch Nasenschutz
direkten oder indirekten
Kontakt mit einem infizierten
Tier erworben.
Zoster Varicella-Zoster- Nasen-/Rachensekrete, Schutzkittel; Schutzhandschuhe; R K; M ja als infektids RD- nein nein nein
Virus Losionssekrete, Liquor, Mund-Nasenschutz verschlieBen DGHM
Krusten.
Meningokokken-Meningitis Neisseria Blut, Liquor, Nasen- Schutzkittel (2); R ja normale Wasche RD- nein nein nein
mingingitidis /Rachensekrete Schutzhandschuhe (1); Mund- DGHM
Nasenschutz
Meningitis epidemica Neisseria Blut, Liquor, Nasen- Schutzkittel (2); R ja normale Wasche RD- nein nein nein
mingingitidis /Rachensekrete Schutzhandschuhe (1); Mund- DGHM
Nasenschutz
Meningitis nicht bekannt Fézes, Blut, Liquor, Nasen- Schutzkittel (2); R K; s ja als infektiés Desinfektor- ja nein ja
/Rachensekrete Schutzhandschuhe (1); Mund- verschlieBen RKI
Nasenschutz
MRSA Staphylococcus Nasen-/Rachensekrete, Schutzkittel (2); S ja als infektios RD- nein nein nein
aureus Wunden und Hautldsionen, |Schutzhandschuhe (1); Mund- verschlieBen DGHM
Trachealsekret, Urin. Der Nasenschutz
Erreger des MRSA ist gegen
Methicillin resistent.
(Methicillin-Resistente-
Staphylococcus-Aureus)
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4.1. FuBnoten zur Tabelle ,,Ausgewdhlte Infektionskrankheiten:

SchutzmaBnahmen:

(1) = bei moéglichem Kontakt mit erregerhaltigem Material oder kontaminierten Objekten

(2) = bei moglichem Kontakt mit erregerhaltigem Material oder kontaminierten Objekten, sowie der erkrankten Person
(8) = wenn mit Aerosolbildung oder Verspritzen von Blut, Kérperfliissigkeiten oder Ausscheidungen zu rechnen ist

(4) = zusatzlich Gesichtsschutz tragen

(8) = empfehlenswert

DesinfektionsmafBnahmen:

(R) = Prophylaktische / routinemaBige Desinfektion

(S) = NaBwisch- & Scheuerdesinfektion

(K) = bei sichtbarer, massiver Kontamination

(V) = sofern in der RKI-Liste vorhanden und als Viruswirksam befunden wurde

(M) = nur Matratzen, Kissen und Decken, sowie deren Beziige und sonstige Textilien
(L) = Mittel und Verfahren der DGHM (1 Stunden Wert), sofern diese RKI-gelistet sind

SchluBBdesinfektion:

(RD-DGHM) = Desinfektion durch die Fahrzeugbesatzung nach DGHM-Richtlinien
(Desinfektor-RKI) = Desinfektion durch den Desinfektor nach RKI-Richtlinien

Falls in dieser Aufstellung Krankheiten nicht aufgefiihrt sind, oder falls etwas unklar sein sollte, ist in jedem Falle der zustandige
Desinfektor zu verstandigen !
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5. Durchfiihrungsanweisung Infektionstransport

Da es kontroverse Ansichten zur Durchfithrung von Infektionstransporten gibt,
soll hier eine einheitliche VerhaltensmaBregel zur Durchfiihrung von
Infektionstransporten innerhalb der DRK Rettungsdienst Rheinhessen-Nahe
gGmbH Geltung finden. Diese umfa3t sowohl das Verhalten des
Rettungsdienstpersonals, als auch der Rettungsleitstelle. Chronologisch sollte
deshalb wie folgt vorgegangen werden:

5.1.

Annahme des Transportes durch die Rettungsleitstelle

Um welchen Erreger bzw. um welche Erkrankung handelt es sich (auch
der Verdacht) ?

Sind spezielle Gerate fiir den Transport notwendig ?

Sind spezielle MaBnahmen wahrend des Transportes zu beachten ?
Wie ist der Zustand des Patienten ? (Erbrechen, Blutung, Polyuri,
Durchfall, Husten, Ausscheidung von sonstigen Sekreten oder
Exkreten) ?

Wie ist die Telefonnummer fiir eventuelle Riickfragen ?

Ist der Erreger oder die Erkrankung sowie das Verhalten wadhrend des Transportes
nicht geldufig, ist der zustdndige Desinfektor zu verstdndigen.

5.2.

5.3.

Informationen an die durchfiihrende Fahrzeugbesatzung

Alle Informationen die der Rettungsleitstelle zur Verfiigung stehen
miissen der Fahrzeugbesatzung weitergegeben werden.

Bestehen von Seiten der Besatzung Fragen an den zustandigen
Desinfektor, so ist dieser vor dem Transport Gelegenheit einzurdumen,
sich mit ihm in Verbindung zu setzen.

Der zustandige Desinfektor ist iiber den Transport zu informieren um im
Vorfeld weitere MaB3nahmen zu besprechen.

Vorbereitung des Fahrzeuges

Das Fahrzeug ist bis auf die notwendigen Ausriistungsgegenstande
auszuraumen. Der Notfallkoffer wird fiir den Notfall im Fahrerraum
aufbewahrt. (Dieser kann bei Bedarf auf der Fahrt zum Patienten im
Patientenraum bleiben, muf3 jedoch wahrend des Transportes in den
Fahrerraum gestellt werden).

Das Fenster zum Fahrerraum ist geschlossen zu halten.

Miillsacke und Sacke fiir die Wasche (geeignete Sacke) sind
mitzufithren.

Einmalschutzkleidung ist bei Bedarf bereitzulegen.

Das abkleben von Ritzen mit Klebeband ist nicht erforderlich !!!
Einen Satz mit Tragewdasche (Einmallaken, Kopfkissenbezug,
Deckenbezug) sind fiir den Fall einer massiven Kontamination
bereitzuhalten.
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e Frische Dienstkleidung und Duschzeug werden fiir den Fall, daf3 eine
Desinfektionshalle au3erhalb der eigenen Wache angefahren wird, im
Fahrerraum bereit gehalten.

5.4. Durchfiihrung des Transportes:

e Nach Erreichen der Einsatzstelle ist die Schutzkleidung anzulegen
(Einmaloverall, Uberschuhe, Schutzhaube,Mund-/Nasenschutz,
Einmalhandschuhe). Dies ist von Fall zu Fall zu entscheiden bzw. dem
Hygiene-Plan zu entnehmen. Es soll méglichst kein Aufsehen in der
ibrigen Bevolkerung erregt werden.

e Der Patient wird fiir den Transport vorbereitet und in das Fahrzeug
gebracht.

e Der Fahrer legt seine Schutzkleidung ab (Innenseite nach auf3en) und
bela3t diese im Patientenraum (am besten gleich in die entsprechenden
Sacke geben).

e Fahrer und Beifahrer desinfizieren sich die Hande.

e Wahrend des Transportes wird der Patient durch den Beifahrer wie
jeder andere Patient auch, betreut !!!

e Die Zielklinik wird ohne Umwege angefahren. Im Falle eines Unfalles
muB ein entsprechendes Ersatzfahrzeug angefordert werden. Eine
Hilfeleistung bei einem Unfall, ist nur durch den Fahrer vorzunehmen.
Der Notfallkoffer darf in diesem Falle nur benutzt werden, wenn er nicht
schon durch den eigenen Patienten kontaminiert wurde. Der Transport
eines weiteren Patienten ist nicht erlaubt.

e In der Zielklinik klart der Fahrer den weiteren Transport und das
Transportziel innerhalb der Zielklinik mit dem Klinikpersonal ab (sofern
dies nicht durch die RISt abgeklart werden konnte), der Patient
verbleibt fiir die Dauer der Abklarung in Begleitung des Beifahrers im
Fahrzeug.

e Der Fahrer legt frische Schutzkleidung an.

e Fahrer und Beifahrer bringen den Patienten in den entsprechenden
Aufnahmeraum.

Die Hande werden desinfiziert.

e Die Besatzung begibt sich auf direktem Wege wieder zum Fahrzeug.

¢ Die gebrauchte Wasche und der angefallene Miill (einschlief3lich
gebrauchter Einmalschutzkleidung) werden in die entsprechenden
Sacke gegeben.

e Der Miill wird entsprechend den Anweisungen des Klinikpersonals in
den dortigen Infektionsmiill gegeben.

e Die Desinfektionshalle, in welcher das Fahrzeug Desinfiziert werden
soll, ist auf direktem Wege anzufahren.

Wéhrend der gesamten Auftragszeit ist Essen & Trinken verboten !!!

5.5. MaBnahmen nach dem Infektionstransport

e Die infizierte Wasche, einschlieBlich getragener Dienstkleidung, ist fest
verschlossen (gelber Sack) der Schmutzwasche zuzufithren. Die
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Notwendigkeit einer Waschedesinfektion ergibt sich aus dem Hygiene-
Plan.

e Das Fahrzeug ist gemaB Hygiene-Plan mit den entsprechenden
Desinfektionsmitellésungen zu desinfizieren, zur Durchfithrung ist die
entsprechende Durchfiihrungsanweisung heranzuziehen.

e Das Fahrzeug ist entsprechend zu kennzeichnen und zu verschlieB3en.
Eine abschlieBende Handedesinfektion ist vorzunehmen.

e Die Fahrzeugbesatzung duscht sich griindlich und zieht die frische
Dienstkleidung an.

e Nach der Einwirkzeit wird das Fahrzeug mindestens eine halbe Stunde
geliiftet.

e Das Fahrzeug mufB3 abschlieBend mit klarem Wasser ausgewaschen
werden.

e Das Fahrzeug wird aufgefiillt und ein Desinfektionsprotokoll ausgefiillt.
Dieses Protokoll wird wahrend der Einwirkzeit von aul3en sichtbar im
Fihrerhaus hinterlegt, damit die Nachfolgebesatzung die Freigabezeit
ersehen kann.

6. Durchfiihrungsanweisung zur NaBwisch- & Scheuer-desinfektion

Bei der NaBwisch- & Scheuerdesinfektion soll Schmutz von der Oberflache geldst
werden und eine Ausgangskeimzahlverminderung um 99,999% erreicht werden
(Definition aus der DGHM-Liste). Hierzu wird mit einem Schwamm oder einem
Scheuertuch, ein geschlossener, nasser Film Desinfektionsmittellésung auf die
Oberflache aufgetragen. Der Schmutz und die anhaftenden Keime werden
mechanisch geldst. Der geschlossene Desinfektionsmittelfilm, der anschlieBend
auf den Oberflachen verbleibt, desinfiziert diese.

Das Scheuertuch oder der Schwamm, mit dem das Mittel aufgetragen wird, wird
in einem separaten Eimer ausgedriickt um eine Uberbelastung der verwendeten
Desinfektionsmittellésung mit wirkstoff-zehrenden Stoffen zu vermeiden (Zwei-
Eimer-Methode). Beide Eimer (der zur Aufnahme der Losung und der zum
Ausdriicken des Lappens oder Schwammes) sind mit der entsprechenden Losung
gefiillt.

Bei einer sichtbaren Uberbelastung der Lésung durch Schmutz, wird eine neue
Loésung angesetzt.

Eine Oberflache ist erst nach Ablauf der entsprechenden Einwirkzeit desinfiziert,
die entsprechenden Konzentrationen und Einwirkzeiten sind dem jeweils giiltigen
Hygiene-Plan zu entnehmen.

Grobe Verschmutzungen, wie z.B. Blut, Erbrochenes, Sputum, Stuhl u.a. sind vor
der Flachendesinfektion mit in Desinfektionsmittellésung getrankten
Zellstofftiichern aufzunehmen

Zur Verwendung kommen Gebrauchslésungen der Liste der DGHM und des RKI
in den entsprechenden Konzentrationen, bzw. Einwirkzeiten. Die zu
verwendenden Mittel werden im Hygiene-Plan festgelegt.

Jeglicher direkter Hautkontakt mit dem Desinfektionsmittel ist zu vermeiden. Bei
der Desinfektion miissen grundsatzlich Schutzhandschuhe sowie eine Schiirze
getragen werden. Beim Umgang mit den Konzentraten ist das aufsetzen einer
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Schutzbrille zu empfehlen. Bei Kontakt des Desinfektionsmittels mit den Augen
oder der Haut ist diese sofort griindlich mit Wasser zu spiilen.

Das Einspriithen der Flachen mittels einer Druckpumpe ist durchaus erlaubt,
jedoch sei darauf hingewiesen, daf3 diese Maf3nahme alleine nicht ausreichend
ist. Nach dem Aufbringen der Desinfektionsmittellésung ist es zwingend
erforderlich, daB3 die eingespriihten Flachen anschlieBend mit dem Scheuertuch
oder Schwamm nachbearbeitet werden (mechanisches Lésen der
Schmutzpartikel).

Auch ist es verboten, das Desinfektionsmittel mit Hilfe eines ,,Verneblers*
einzubringen. Dies ware eine Raumdesinfektion durch Verdampfen oder
Vernebeln und darf nur von Fachkraften mit entsprechendem Erlaubnisschein
durchgefiihrt werden. Auf das Verdampfen oder Vernebeln von Formaldehyd
(TRGS 522) soll hier aber nicht naher eingegangen werden.

Die Eimer die zur NaBBwisch- und Scheuerdesinfektion verwendet werden, diirfen
niemals durch Seife oder sonstige Reiniger verunreinigt werden, da dies zu einem
Seifenfehler fiihrt und dies unter Umstdden zur Beeintrdchtigung der
Desinfektionsleistung fiihren kann. Eimer, die Seife oder sonstige Reiniger enthielten
sind als nicht mehr brauchbar fiir eine Desinfektion anzusehen !!!

7. Durchfiihrungsanweisung zur Verwendung von alkoholischen
Desinfektionsmitteln zur Desinfektion kleiner Flachen

Zur Vermeidung von Brand- und Explosionsgefahren (gemaB3 UVV) sind folgende
SicherheitsmafBregeln zu beachten:

Bei einem Alkoholgehalt hoher als 10 Gew. %: z.B. alkoholisches
Handedesinfiziens:

e Nur kleine Flachen (maximal 1m?); ausgebrachte Menge maximal 40 ml / m?

e Ausreichendes Liiften und beseitigen von Ziindquellen (nicht Rauchen!)

e HeiBe Flachen, auch innerhalb von Geraten (Heizliifter), miissen abgekiihlt
sein

e Zusatzheizung (12 Volt) ausschalten, Stromzufuhr (220 Volt) unterbrechen.

e Beim Verschiitten: sofort aufnehmen (Zellstoff), liiften, Ziindquellen beseitigen.

Es sei ausdriicklich darauf hingewiesen, daf3 diese Art der Desinfektion nur dazu
dienen soll sichtbare, massive Kontaminationen zu beseitigen ! Es ist verboten
prophylaktisch ganze Trageauflagen oder Tragestiihle und sonstige Einrichtungen
auf diese Weise zu desinfizieren. Hierzu sind die entsprechenden wéssrigen
Lésungen zu verwenden !!! Auf die entsprechende UVV wird hingewiesen.

Auch Hindedesinfektionsmittel enthalten bis zu 70% Alkohol !!!

7.1. Sicherheitsratschlage nach ,,Der Desinfektor* (Walter Bodenschatz):
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[...]

Einsatz alkoholischer Desinfektionsmittel

7.1.1. Allgemeines:

e Die zu desinfizierenden Flachen sind gezielt zu behandeln. Ungezieltes
Verspriihen alkoholischer Desinfektionsmittel ist unzulassig.

e Nach Verschiitten alkoholischer Desinfektionsmittel sind unverziiglich
MaBnahmen gegen Brand- und Explosion zu treffen. Geeignete Ma3nahmen
sind z.B. das Aufnehmen der verschiitteten Fliissigkeiten, das liiften des Raumes
sowie das Beseitigen von Ziindquellen.

7.1.2. Raumdesinfektion:

e Alkohole sind als Verdinnungsmittel oder Trocknungshilfen sowie zur
Raumdesinfektion unzulassig; ausgenommen hiervon ist die TAG-
Verdampfung (Triethylenglykol).

7.1.8. Flachendesinfektion:

e Zur Flachendesinfektion sind vorrangig waflrige Gebrauchslésungen mit mehr
als 10 Gew.-% Alkohole zu verwenden.

o Alkoholische Desinfektionsmittel diirfen nur verwendet werden, wenn eine
schnellwirkende Desinfektion notwendig ist oder die zu desinfizierenden
Oberflachen durch andere Desinfektionsmittel angegriffen wiirden. Hierbei ist
folgendes zu beachten:
¢ Es diirfen nur alkoholische Desinfektionsmittel mit einem Flammpunkt nach

DIN 51755 von 24°C oder héher verwendet werden. Noch zu verdiinnende

alkoholische Desinfektionsmittel (Konzentrate) miissen den Vorschriften

des Herstellers entsprechend verdiinnt werden
¢ Fiir alkoholische Desinfektionsmittel in Druckdosen, die 600 ml

Behaltervolumen nicht iiberschreiten, gilt die Beschrankung des

Flammpunktes nicht. Diese Desinfektionsmittel diirfen jedoch nur zur

Desinfektion von Flachen bis 2 m? und von héchstens Kérpertemperatur

(87°C) eingesetzt werden.

¢ Die ausgebrachte Menge der Gebrauchslésung des Desinfektionsmittels
darf 50 ml je m? zu behandelnde Flache nicht iiberschreiten. Die

ausgebrachte Gesamtmenge pro Raum darf nicht mehr als 100 ml je m?

Raumgrundflache betragen.

» Mit der Desinfektion darf erst begonnen werden, wenn keine
brennbaren Diampfe oder Gase (z.B. Benzin, Ather) in der Raumluft
vorhanden sind.

* Bei der Anwendung alkoholischer Desinfektionsmittel sind MaB3nahmen
des sekundéaren Explosionsschutzes entsprechend der Zone M (siehe
»Ex-RL) zu treffen. Insbesondere gilt hier:Wenn die elektrische Anlage
des Raumes nicht vollstandig spannungslos gemacht werden kann, ist
sicherzustellen, daf3 wahrend der Desinfektion keine Schaltvorgange,
insbesondere automatische, vorgenommen werden oder ablaufen.
HeiBBe Flachen - auch solche innerhalb von Geraten — miissen vor der
Desinfektion abgekiihlt sein.
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» Wahrend des Verspriihens von alkoholischen Desinfektionsmitteln muf3
der Raum durch Klima-/Liiftungsanlage oder natiirliche Liiftung
ausreichend be- und entliiftet werden.

7.1.4. Geratedesinfektion:

Zur Geratedesinfektion sind vorrangig wal3rige Gebrauchslésungen mit nicht
mehr als 10 Gew.-% Alkoholen zu verwenden.

Wenn Gerate oder andere Gegenstande (z.B. Betten, Matratzen) mit
alkoholischen Desinfektionsmitteln behandelt werden, sind die Regeln des
Abschnittes Flachendesinfektion sinngemaB anzuwenden. In der Umgebung ist
wdéhrend des Aufbringens und Trocknens der Desinfektionsmittel mit
explosionsfahiger Atmosphdre zu rechnen, insbesondere wenn die abdampfende
Oberflache gro3 oder warm ist. Bei der Desinfektion nicht véllig geschlossener
Gerdte ist auch damit zu rechnen, daf3 sich im Inneren der Gerdite
explosionsfahige Dampf-Luft-Gemische ansammeln und iiber ldngere Zeit halten.
R&aume zur zentralen Bettendesinfektion mit alkoholischen Desinfektionsmitteln
von Hand unterliegen des Anforderungen der ,,Ex-R1“ fiir die Zone 2.
Insbesondere miissen Ziindquellen ausgeschlossen sein und elektrische
Betriebsmittel VDE 0165/8.69 § 22 entsprechen.

In Raumen und Anlagen zur automatischen Bettendesinfektion mit
alkoholischen Desinfektionsmitteln darf von den Regeln des Abschittes
Flachendesinfektion abgewichen werden, wenn die Anforderungen der ,,Ex-
R1“ fiir die Zone O erfiillt sind.

7.1.5. Instrumentendesinfektion:

GefaBe mit alkoholischen Desinfektionsmitteln zur Instrumentendesinfektion
sind abgedeckt zu halten.

7.1.6. Hautdesinfektion:

Vor dem Einsatz elektrischer Gerate ist die Abtrocknung des alkoholischen
Desinfektionsmittels auf der Haut abzuwarten, da auch bei Verwendung
geringer Mengen alkoholischer Desinfektionsmittel Brand- und
Explosionsgefahr bestehen.

Die Handedesinfektion mit alkoholischen Desinfektionsmitteln ist in der Nahe
von Ziindquellen nicht zuldssig: Im iibrigen ist bei bestimmungsgemdéBer
Vewendung der Desinfektionsmittel hier mit Brand- und Explosionsgefahren
nicht zu rechnen.

71.1.1. Spriihgerate:

Alkoholische Desinfektionsmittel diirfen nur mit Geraten ausgebracht werden,
die die Dampfe und Nebel nicht entziinden kénnen. Die in einem Raum
eingesetzten Sprithgerate (Flissigkeitsstrahler)

Diirfen keine Ziindquellen, z.B. elektrisch betriebene Teile, enthalten oder
Miissen Explosionsgeschiitzt (mindestens ExeG 3 nach VDE 0171) ausgefiihrt
oder

Wahrend des Spriithens spannungslos sein.
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e Auf nicht explosionsgeschiitzten Geraten muf3 folgender Benutzerhinweis
angebracht sein: Nicht explosionsgeschiitzt | Nur in spannungslosem Zustand
zum Ausbringen brennbarer Flissigkeiten geeignet ! [...]

Handedesinfektion:

Vorwort:

In der UVV ,,Gesundheitsdienst” vom April 1986 wird festgelegt, daf3 in
bestimmten Arbeitsbereichen des Gedsundheitsdienstes an Handwaschplatzen
mit flieBend warmem und kaltem Wasser Direktspender mit
Handedesinfektionsmitteln und hautschonenden Waschmitteln zur Verfiigung
gestellt werden miissen.

Weiter hei3t es in der BGA-Richtlinie fiir Krankenhaushygiene und
Infektionspravention, daB3 Falls bei langerem Gebrauch von
Handedesinfektionsmitteln, diese zu einer Sensibilisierung fithren, ein Wechsel
der Handedesinfektionsmittel empfehlenswert ist (UVV ,,Gesundheitsdienst®).

Die Hygienische Handedesinfektion dient der Keimminderung von
kontaminierten Handen. Sie ist nach vor und nach jedem Patientenkontakt
durchzufithren. Auch nach Kontakt mit verdachtsweise kontaminierten und
kontaminierten Objekten ist eine hygienische Handedesinfektion durchzufiihren.

Durchfithrung einer hygienischen Handedesinfektion ohne sichtbare

Kontamination:

v Desinfektionsmittel in ausreichender Menge in die Hohle Hand geben
(Herstellerhinweise beachten)

v Desinfektionsmittel iiber beide Hande verteilen

v' fiir die Dauer der Einwirkzeit (Hersteller Angaben beachten) wird das
Handedesinfektionsmittel eingerieben.

v" besonderes Augenmerk auf Nagel, Nagelfalz und Fingerkuppen richten !!!

v Erst nach der Einwirkzeit diirfen die Hinde mit Wasser und Seife gewaschen
werden.

Durchfithrung der hygienischen Handedesinfektion mit sichtbarer Kontamination

oder Kontamination mit Tuberkelbakterien:

v Verunreinigungen unter zu Hilfe nahme von in Desinfektionsmittel getrankten
Zellstofftiichern reinigen (Optische sauberkeit), Ggf. diesen Vorgang
mehrmals wiederholen.

v' Bei Kontamination mit Tuberkelbakterien ist dieser Vorgang mindestens
zweimal zu wiederholen.

v' anschlieBend ist eine Hindedesinfektion in oben vorgeschriebener Weise zu
wiederholen.
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Vorwort:

Die chemische Waschedesinfektion kann ohne groBen Aufwand auf jeder
Rettungswache durchgefiihrt werden. Sie dient, wie jedes andere
Desinfektionsverfahren der Keimzahlverminderung. Der anschlie3end
verwendete Begriff ,, Flottenverhaltnis* stellt das Verhaltnis vom Gewicht der zu
desinfizierenden Wasche zur Menge an Gebrauchslésung dar. Das
Flottenverhaltnis von 1:8 soll in jedem Falle erreicht werden.

D.h. daB3 eine Menge von 1 kg Wasche wird mit 8 Liter Gebrauchslésung
desinfiziert.

Durchfithrung der Waschedesinfektion:

v' Wiegen der Wasche

v' Ansetzen der entsprechenden Menge an Gebrauchslésung

v Einlegen der zu desinfizierenden Wasche.

v' anschlieBendes Auswaschen der Wasche mit klarem Wasser.

Das Einlegen der Wasche ohne Lufteinschliisse ist leider nur sehr schwer
durchfiihrbar, deshalb wird die Wasche unter zu Hilfe nahme eines Stabes oder
ahnlichem des ofteren umgeriihrt. Der verwendete Stab verbleibt in der
Gebrauchslésung und wird mitdesinfiziert. Die Einwirkzeit bei diesem Verfahren
betragt mindestens 12 Stunden.

10. Durchfiihrungsanweisung zur Instrumentendesinfektion

Grundsatzlich diirfen fiir die Instrumentendesinfektion nur die Mittel und
Verfahren der DGHM bzw. RKI-Liste verwendet werden.

Die Mittel, die durch die DRK Rettungsdienst Rheinhessen-Nahe gGmbH zur
Verfiigung gestellt werden, entsprechen diesen Anforderungen. Die Dosierung
des entsprechenden Konzentrates fiir das Ansetzen der Desinfektionsmittellésung
wird dem jeweils giiltigen Hygiene-Plan entnommen. Desweiteren sind
entsprechende Dosiertabellen auf allen Wachen vorhanden.

10.1. Ansetzen der Desinfektionsmittellosung:

Zunachst wird Wasser in die Desinfektionswanne einlaufen gelassen, danach wird
dem Wasser die entsprechende Menge an Desinfektionsmittel-konzentrat
zugefiihrt. Danach wird der Behalter bis zur entsprechenden Markierung mit
Wasser getfiillt. Diese Vorgehensweise soll ein Aufschaumen des
Desinfektionsmittels verhindern, um eine genaue Dosierung des Wassers zu
ermaoglichen. '

Beispiel zum Ansetzen von 8 Liter Desinfektionsmittellésung:

e Desinfektionswanne bis zur 7 Liter Markierung mit frischem Leitungswasser
auffiillen

e Entsprechend der gewtlinschten Konzentration, die Menge an Desinfektions-
mittelkonzentrat zugeben.
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e Die Desinfektionswanne bis zur 8 Liter Markierung mit frischem
Leitungswasser aulffiillen.

e Ein Umriihren der angesetzten Losung ist empfehlenswert.

Es darf nur kaltes Wasser zum Ansetzen von Desinfektionsmittellésungen

verwendet werden.

Auf genaue Dosierung des Wassers und des Konzentrates ist zu achten. Hier gilt

nicht das Prinzip, viel hilft viel !!!

10.2. FEinlegen der Instrumente in die Losung:

Grundsatzlich werden zum Einlegen der Materialien Handschuhe getragen. Alle
benutzten Instrumente werden so eingelegt, daf3 keine Lufteinschliisse mehr
vorhanden sind. Schlauche kénnen mit Hilfe einer gro3en Spritze mit
Desinfektionsmittellésung gefiillt werden. Sputum und Exkrete sowie Sekrete
werden mitdesinfiziert. Grobe Verunreinigungen sollten in der
Desinfektionsmittellésung unter zu Hilfe nahme einer Biirste beseitigt werden. Die
benutzte Biirste wird ebenfalls fiir die Dauer der Einwirkzeit in der
Desinfektionslosung belassen.

Eine entsprechende Einwirkzeit ist einzuhalten.

10.3. Herausholen der Instrumente aus der Losung:

Zum Herausholen der Instrumente werden frische Schutzhandschuhe angelegt.
Die Instrumente werden unter flieBendem Wasser abgespiilt und anschlieBend
gereinigt. Zum abtrocknen eignen sich saubere und frische Einweg-
Papierhandtiicher. Jeder weitere Kontakt (einschlie3lich der taglichen Kontrollen
auf Funktionstiichtigkeit) mit den desinfizierten Materialien sollte nur noch mit
frisch desinfizierten Handen erfolgen. Auf die Durchfithrungsanweisung zur
Handedesinfektion wird an dieser Stelle hingewiesen.

11.

Durchfiihrungsanweisung zur Desinfektion von Fazes una

Eine Desinfektion von Stuhl (Fazes) sollte wenn moéglich im Krankenhaus iiber die
speziellen Toiletten / Spiilbecken erfolgen, diese sind in der Lage, das benutzte
Steckbecken bzw. die Urinflasche (Ente) zu desinfizieren. Im allgemeinen ist eine
Desinfektion der Fazes selbst, nur in bestimmten Fallen notwendig. Beispiele
hierfiir waren: Erreger von hamorrhagischen Fiebern; Choleraerreger u.a.
Genauere Angaben hierzu finden Sie in den VerhaltensmaBregeln bei
bestimmten Infektionskrankheiten.

Nicht alle Desinfektionsmittel sind hierfiir geeignet. Empfohlen wird die
Anwendung von Praparaten auf Phenolbasis oder Kalkmilch. Zu beachten ist, daf3
Kalkmilch gegeniiber Tuberkulosebakterien unwirksam ist; gleiches gilt fiir
Phenolpréaparate im Hinblick auf Viren.

Falls eine Entsorgung im Krankenhaus nicht moéglich sein sollte, wird wie folgt
verfahren:

Dem Fazes wird mindestens die doppelte Menge der Gebrauchsverdiinnung des
Desinfektionsmittels zugesetzt, anschlieBend werden die Fazes unter
Zuhilfenahme eines Stabes mindestens auf Erbsengréf3e zerkleinert. Der zum
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Umriithren und zerkleinern verwendete Stab verbleibt in dem Gemenge und wird
mitdesinfiziert. Die Desinfektionszeit betragt sechs Stunden bei Raumtemperatur
(Urin zwei Stunden bei gleicher Menge an Desinfektionsmittelzusatz). Nach
Abschluf3 der Desinfektion werden die in die Toilette entleerten Gefal3e
desinfiziert.

Hierzu wird das GefaB in eine geeignete Desinfektionsmittellésung fiir Stuhl und
Urin in Gebrauchsverdiinnung eingelegt. Sichtbare Verunreinigungen werden
mit einem Spatel oder dhnlichem geldst und einwirken gelassen. Die
Einwirkungszeit betragt hier sechs Stunden (auch Urin). AnschlieBend werden
die GefaB3e mit klarem Wasser gespiilt.

Eine thermische Desinfektion in einer speziellen Desinfektionsspiilmaschine, wie
sie in Krankenhdusern zu finden sind, ist in jedem Falle vorzuziehen.

12. Durchfiihrungsanweisung Entwesungen:
Begriffsbestimmung:

[...]

»Entwesung bedeutet die Befreiung von Raumen, Gegenstanden und Menschen
von Ungeziefer. Die Entwesung wird durchgefiihrt, um Krankheitsiibertrager,
Vorratsschadlinge und Materialschadlinge zu vernichten. Bei behoérdlich
angeordneten Entseuchungen und Entwesungen diirfen gemaB § 10c BseuchG
nur Mittel und Verfahren verwendet werden, die vom RKI, bei behérdlich
angeordneten Entrattungen nur solche verwendet werden, die von der
Biologischen Bundesanstalt fiir Land- und Forstwirtschaft auf Brauchbarkeit
gepriift und in eine zu veroéffentlichende Liste aufgenommen sind.*

[...]

Die fiir den Rettungsdienst relevanten Schadlinge und deren Vektorfunktion soll
anschlieBend kurz dargestellt werden:

Schadling Vektor fiir: Bemerkungen:

Liuse Fleckfieber

Zecken Fleckfieber / FSME /
Borreliose

Fléhe Pest

Fliegen Salmonellen; Shigellen; Durch Verschleppung
Choleravibrionen; Pilze

Pharaoameisen Salmonellen; Shigellen; Durch Verschleppung
Choleravibrionen; Pilze

Schaben Salmonellen; Shigellen; Durch Verschleppung
Choleravibrionen; Pilze

Entwesungen diirfen nur von Fachpersonal durchgefiihrt werden.
Bei Transport eines Patienten mit Lausebefall sollten jedoch vom

Rettungsdienstpersonal einige Sicherheitsregeln beachtet werden. Diese sollen
im folgenden kurz dargestellt werden:
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SchutzmaBnahmen:

=>» Schutzkittel anziehen

=» Handschuhe bei Kontakt mit dem Patienten
= Haarschutz (Kopfhaube)

Entwesung und Reinigung (nach Michael Képpe):

=» Entlausungsverfahren durch einen Schadlingsbekdampfer durchfiihren lassen
(§ 13 BseuchG)

=>» Schutzkittel, Haarschutz und Handschuhe in der entsprechenden
Aufnahmeklinik nach Riicksprache mit Klinikpersonal entsorgen.

= WeiBe Schutzkleidung und Deckenbeziige im kontaminierten Rettungsmittel
belassen (im Krankenraum, fest in Plastiksack verschlossen).

=» Fahrzeug verschlieBen und entsprechend kennzeichnen.

=» Das Personal sollte umgehend heifl duschen und frische Dienstkleidung
anziehen.

= Entwesung durch Schadlingsbekampfer durchfiihren lassen, die
ausgewiesene Einwirkzeit beachten.

=» Nach der Entwesung wird eine NaBwisch- & Scheuerdesinfektion
durchgefiihrt. (Hinweise zur Desinfektion siehe unter dem entsprechenden
Eintrag im Hygiene-Plan).

=» Das Personal sollte einen Arzt aufsuchen, um dessen Rat einzuholen, bzw.
entsprechende Behandlungspréaparate zur Prophylaxebehandlung
verschreiben zu lassen.

13. Abfallentsorgung:

13.1. FEinteilung der Abfdlle gemaf3 LAGA-Merkblatt:

(A)Abfalle, an deren Entsorgung aus infektionspraventiver und
umwelthygienischer Sicht keine besonderen Anforderungen zu stellen sind:
¢ Hausmiill und hausmiilldhnliche Abfille, die nicht bei der unmittelbaren
gesundheitsdienstlichen Tatigkeit anfallen, z.B. Zeitschriften, Papier-,
Kunststoff- und Glasabfalle (Abfallschliissel 91101).

¢ Desinfizierte Abfalle der Abfallgruppe C (Abfallschliissel 971 03).

¢ Hausmiillahnliche Gewerbeabfille, z.B. Verpackungsmaterial und
Kartonagen (Abfallschliissel 91201)

¢ Kiichen- und Kantinenabfalle (Abfallschliissel 91202)

(B) Abfdlle, an deren Entsorgung aus infektionspraventiver Sicht innerhalb der
Einrichtungen des Gesundheitsdienstes besondere Anforderungen zu stellen
sind:
¢ Mit Blut, Sekreten und Exkreten behaftete Abfille wie Wundverbéande,

Gipsverbande, Einwegwasche, Stuhlwindeln und Einwegartikel
einschlieBlich Spritzen, Kaniilen, Skalpelle (Abfallschliissel 97103)
Fallen groBere Fliissigkeitsmengen (Sekrete, Exkrete) an, sind die Behéltnisse
unter hygienischen Gesichtspunkten zu entleeren. Der Inhalt kann dem
Abwasser zugefiihrt werden.

(C) Abfille, an deren Entsorgung aus infektionspraventiver Sicht innerhalb und

auBerhalb der Einrichtungen des Gesundheitsdienstes besondere
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Anforderungen zu stellen sind (sog. Infektidse, ansteckungsgefahrliche oder

stark ansteckungsgefédhrliche Abfalle):

¢ Abfalle, die aufgrund von § 10a BseuchG behandelt werden miissen. Dies
ist gegeben, wenn Abfille mit Erregern meldepflichtiger tibertragbarer
Krankheiten behaftet sind und dadurch eine Verbreitung der Krankheit zu
befiirchten ist. Die Notwendigkeit zusatzlicher Anforderungen (z.B.
getrennte Sammlung, Desinfektion) ergibt sich aus der Art der
Krankheitserreger unter Beriicksichtigung ihrer Ansteckungsgefahrlichkeit
und Uberlebensfahigkeit und des Ubertragungsweges, dem Ausmaf und
der Art der Kontamination und der Menge des Abfalles.
Nach dem gegenwartigen Stand der Diskussion kénnen bei folgenden
Krankheiten Abfélle dieser Gruppe entstehen:

Cholera, Typhus abdominalis,

Lepra, virusbedingtem hamorrhagischen Fieber,
Milzbrand, Brucellose,

Paratyphus A, B, C, Diphterie,

Pest, Meningitis / Encephalitis,

Pocken, Q-Fieber,

Poliomyelitis, Rotz,

Ruhr (bakteriell) Tuberkulose (aktive Form),

Tollwut, Virushepatitis,

Tulardamie

(D)Abfille, an deren Entsorgung aus umwelthygienischer Sicht innerhalb und
auB3erhalb der Einrichtungen des Gesundheitsdienstes besondere
Anforderungen zu stellen sind
¢ Abgelaufene oder beschadigte Arzneimittel
¢ Desinfektionsmittelkonzentrate; chemische Reinigungsmittel; Batterien;

Akku’s; etc.

(E) Medizinische Abfille, an deren Entsorgung nur aus ethischer Sicht zusatzliche
Anforderungen zu stellen sind:
¢ Korperteile und Organabfille einschlieBlich gefiillter Blutbeutel und

Blutkonserven (Abfallschliissel 97104)

13.1.1. Abfalle der Gruppe (A):

Abfalle der Gruppe (A) werden im normalen Hausmiill entsorgt.
¢ Verpackungen die nicht kontaminiert sind
¢ Nicht kontaminierte Einmallaken

¢ Leere Infusionsflaschen

13.1.2. Abfalle der Gruppe (B):

Abfalle der Gruppe (B) werden fest verschlossen in einem Plastik- bzw. Miillsack
in den normalen Hausmiill gegeben. Spitze und/oder scharfe Gegenstande
werden in den dafiir vorgesehenen Behéaltern (Kontamed-Box) iiber den Hausmiill
entsorgt Es ist verboten diese Boxen, egal welche Gréf3e, zu entleeren und erneut zu
benutzen. Diese sind ausschlieB3lich zum Einmalgebrauch gedacht und werden,
wenn sie voll sind iiber den Hausmiill entsorgt. Bei Bedenken, ob eine
Infektionsgefahrdung fiir andere besteht, kann die bereits gefiillte Box mit der zu
verwerfenden Desinfektionsmittellésung aus der Instrumentendesinfektion
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aufgefiillt werden (Einwirkzeit mind. 12 Stunden und anschlie3end iiber den
Hausmiill entsorgt werden.

¢ Kontaminierte oder verdachtsweise kontaminierte Gegenstande

¢ Kaniilen

¢ Ampullen

¢ Glasabfall (Ampullen)

13.1.3. Abfdlle der Gruppe (C):
Abfille der Gruppe (C) miissen thermisch desinfiziert werden. Da eine solche
Desinfektion von uns nicht durchgefiihrt werden kann, miissen diese Abfalle iiber
die jeweilige Klinik entsorgt werden (Anweisungen des Klinikpersonals be-
folgen!).
¢ Abfalle aus Infektionstransporten, bei Vorliegen einer der oben, unter C
genannten Erkrankungen.

13.1.4. Abfille der Gruppe (D):
Abfille der Gruppe (D) werden als ,,Sonderabfall” in den entsprechenden
Annahmestellen (Apotheke; Problemmiillsammelstelle) abgegeben.

¢ Abgelaufene und beschadigte Arzneimittel

¢ Batterien / Akku’s

¢ Desinfektionsmittelkonzentrate

¢ Chemische Reinigungsmittel

13.1.5. Abfalle der Gruppe (E):

Abfalle der Gruppe (E) werden in der entsprechenden Klinik nach den
Anweisungen des Klinikpersonals entsorgt.
¢ Korperteile / Blutkonserven etc.

Cave: Gemal den giiltigen Abfallbeseitigungsgesetzen und Richtlinien ist der
Abfall der an Einsatzstellen entsteht, in jedem Fall von der jeweiligen
Fahrzeugbesatzung zu entsorgen. Insbesondere spitze und/oder scharfe
Gegenstande mit denen Verletzungen mdéglich sind und ebenso
Materialien von denen Gesundheitsgefahren ausgehen konnen (blutiges
Material und Verbande, infektiéses Material, Ausscheidungen etc.)
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14. Desinfektionsmittelliste der DRK RD Rhh.-Nahe g

Produkt Konzentration | Einwirkzeit | Anwendungsbereich
Incidin Plus e RoutinemaBige
(wochentliche) und
Prophylaktische
o)
0,5% 1 5td. Desinfektion von Flachen
(dieses Produkt ist DGHM
gelistet)
Incidin Perfekt o e SchluBdesinfektion nach
0,5 % 1 Std. DCHM
Incidin Perfekt 39, 4 Std. e SchluB3desinfektion nach
RKI
Incidin Liquid 100 % 5 min. . Schpelle I?esmfektlon
kleiner Flachen
Sekusept plus 1,5 % 1 Std. e Instrumentendesinfektion
Skinman soft 100 % 30 sec. o Handedesinfektion
Skinsept F mind. 15 |° Desinfektion der Haut vor
100 % : Punktionen und sonstigen
sec. o
Eingriffen

15. Flachenreinigungs- und desinfektionsmafBnahmen de

Rettungswachen

15.1. Vorbemerkungen

Nach den geltenden RKI-Richtlinien fiir Krankenhaushygiene und
Infetionspravention werden die einzelnen Raume in Raumgruppen eingeteilt. Fiir
die Raumlichkeiten der Rettungswachen gilt die Raumgruppe 4 (alle Bereiche, in
denen geringe Infektionsmaoglichkeiten bestehen). In diesen Bereichen ist eine
Flachendesinfektion nicht zwingend erforderlich. Weiter heif3t es: ,,Der
Reinigungsturnus kann individuell festgelegt werden und richtet sich in erster
Linie nach dem Verschmutzungsgrad®.

Fiir die DRK RD Rhh.-Nahe gGmbH bedeutet das in diesem Falle, daB3 der
jeweilige Reinigungsplan auf die einzelnen Wachen abgestimmt werden muf3, da
eine Globalisierung der ReinigungsmafB3nahmen aufgrund der unterschiedlichen
Frequentierung nicht méglich ist.

Die folgend aufgestellten MaB3nahmen sind im Bezug auf den Turnus auf die
einzelnen Rettungswachen abzustimmen. Die Art der Tatigkeit bleibt jedoch
hiervon unberiihrt. Art und Umfang der Reinigungsarbeiten werden in aller Regel
in Eigenverantwortlichkeit der beauftragten Putzfirma festgelegt. Falls einzelne
Rettungswachen diesen Auftrag selbst durchfiihren, sind diese als beauftragte
Putzfirma anzusehen.
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Eine Flachendesinfektion der Sanitaren Anlagen ist von Zeit zu Zeit
empfehlenswert (Vorbeugung von Pilzerkrankungen).

Zweimal jahrlich ist eine Grundreinigung angezeigt (in grofBerem Zeitabstand
duchgefiihrte, sehr griindliche Reinigung).

Als Laufende Reinigung werden regelmafige ReinigungsmaBnahmen in kurzen
Zeitabstanden bezeichnet.

Zwischenreinigung ist die Beseitigung aktueller Verunreinigungen.

15.2. Bereiche der Rettungswachen

Aufenthaltsraume

Desinfektions-/Waschhalle

Ruherdume

Kiiche

Flure

Sanitare Anlagen (Dusche; WC)

Umkleideraume

Sonstige Raumlichkeiten (Abstellkammern; Heizungsraume)

15.2.1. Aufenthaltsraume

Die Aufenthaltsrdume zdhlen zu den am starksten frequentierten Raumlichkeiten.
Diese sollten auf groBeren Wachen taglich und auf kleineren Wachen zweimal
wochentlich feucht aufgewischt werden. Gegenstande in diesen Raumen (Tische;
Stiihle; Schranke; Fensterbanke) werden einer Zwischenreinigung unterzogen.

15.2.2. Desinfektions-/Waschhalle

Bei Desinfektions- bzw. Waschhallen ist eine Zwischenreinigung angezeigt.
Ausnahme: Nach erfolgten Desinfektionsarbeiten. Hier sollte nach der
Desinfektion die iibriggebliebene Losung auf dem Boden verteilt und einwirken
gelassen werden. Nach der Einwirkzeit wird der Boden mit klarem Wasser
nachgespiilt und mit einem Abzieher die Pfiitzen beseitigt.

15.2.3. Ruheraume

Ruherdaume werden einer laufenden Reinigung unterzogen. Wie in den
Aufenthaltsraumen werden Einrichtungsgegenstande einer Zwischenreinigung
unterzogen.

15.2.4. Kiiche

Die Kiiche ist analog zu den Aufenthaltsrdumen zu reinigen. Jedoch kann auch
hier, je nach Verschmutzung, eine Zwischenreinigung des Ful3bodens
erforderlich sein. Die Arbeitsplatten und Tische an denen Mahlzeiten zubereitet
oder verzehrt werden, sind arbeitstaglich mehrmals einer Zwischenreinigung zu
unterziehen. Dies richtet sich hauptsachlich nach dem Verschmutzungsgrad.

15.2.5. Flure

Flure werden in Form einer laufenden Reinigung gesaubert. Eine
Zwischenreinigung kann je nach Frequentierung im Eingangsbereich des 6fteren
erforderlich sein.
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15.2.6. Sanitare Anlagen

Sanitare Anlagen werden in aller Regel einer laufenden Reinigung unterzogen.
Wie in jedem anderen Bereich, kann auch hier eine Zwischenreinigung
erforderlich sein. Fiir Sanitdre Anlagen ist es empfehlenswert, von Zeit zu Zeit
eine Flachendesinfektion durchzufiihren (Duschwanne; Toilette; Handwasch-
becken).

15.2.7. Umkleideraume

Umkleideraume gehoéren, wie auch die Aufenthaltsraume, zu den starker
frequentierten Raumlichkeiten. Auch hier ist eine laufende Reinigung sowie eine
Zwischenreinigung angezeigt. Da in diesen Raumlichkeiten damit zu rechnen ist,
daB barful3 gegangen wird, ist eine Desinfektion des Fu3bodens von Zeit zu Zeit
empfehlenswert.

15.2.8. Sonstige Raumlichkeiten
In diesen Raumlichkeiten ist eine Zwischenreinigung voéllig ausreichend.

16. Anhang

16.1. AIDS

AIDS steht als Abkiirzung fiir Acquired Immune Deficiency Syndrome und kann im
Deutschsprachigen auch als ,,Erworbene Immunschwéache* bezeichnet werden.
Die Viren, die AIDS verursachen werden heute als HIV (Humane Immundefizienz-
Viren) bezeichnet.

Jeder der sich einmal mit dem HIV-Virus infiziert hat, gilt ein Leben lang als
potentiell ansteckungsfahig. Die Ansteckungsfahigkeit ist in den ersten Wochen
nach der Infektion vor der Bildung von Antikérpern hoch. Sie sinkt danach
deutlich ab und nimmt bei Erscheinen klinischer Symptome wieder zu.

16.1.1. Ubertragungsweg:

Es hat sich im Verlauf einiger epidemiologischer und serologischer Studien
gezeigt, daB3 HIV auf folgenden Wegen iibertragen wird:

e Durch Geschlechtsverkehr

e Durch Aufnahme von erregerhaltigem Blut oder Blutprodukten und

e Pra- oder perinatal von der infizierten Mutter auf das Kind.

e evtl. auch durch andere Kérpersekrete (nicht nachgewiesen)

Unter Umweltbedingungen verliert das Virus sehr schnell seine Infektiositat. Die
Labilitat von HIV ist wesentlich gréBer als die der meisten anderen Viren, z.B. als
Hepatitis-B-Virus. Schmierinfektionen sind nicht beschrieben und auch auf Grund
epidemiologischer Untersuchungen als relevante Infektionswege auszuschlieBen.
Das gleiche gilt fiir eine Ubertragung durch saugende oder beiBende Insekten.
Neuere Untersuchungen ergaben jedoch, daB die Infektiositat in einem Tropfen
Blut auBBerhalb des Organismus noch langere Zeit anhalt (bis zu einem Monat).
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16.1.2. SchutzmaBnahmen:

Bei allen Manipulationen, bei denen ein Kontakt mit virushaltigen

Korperflissigkeiten moglich ist, gelten folgende SchutzmaBnahmen:

e Schutzhandschuhe anziehen

e Falls die Moglichkeit besteht, da3 sich kontaminierte aerosole bilden, ist ein
Mund- / Nasenschutz, sowie eine entsprechende Schutzbrille zu tragen.

e Sichere Entsorgung (ohne Gefahrdung dritter) von scharfen und/oder spitzen
Gegenstanden

Ein Transport von HIV-Patienten ist keine i-Fahrt !!!

16.1.3. Verhalten bei nicht beabsichtigter Kontamination mit
infiziertem Material:

e Desinfektion der kontaminierten Hautoberflache

e Bei Schleimhautkontakt sofort intensiv mit Wasser oder isotonischer
Kochsalzlésung spiilen

e Bei Stich- oder Schnittverletzungen sollte die Blutung geférdert und sofort mit
viruswirksamen Desinfektionsmitteln desinfiziert werden.

Eine berufsbedingte Infektion mit HIV wird als Berufskrankheit anerkannt. Fiir

den Nachweis gibt es keine allgemeingiiltigen Regeln. Es wird jedoch empfohlen

moglichst bald nach dem Ereignis einen HIV-Antikérper-Test durchfithren zu

lassen, um nachzuweisen, daf3 nicht schon vor dem entsprechenden Ereignis eine

Infektion mit HIV vorgelegen hatte. Eine wiederholung dieses Tests sollte im

Abstand von 6 Wochen, sowie nach 6 und 12 Monaten erfolgen.

16.2. MIRSA

MRSA steht als Abkiirzung fiir methicillin- / oxacillinresistenter Staphylococcus
aureus (neuer auch multiresistent gegen Antibiotika). Diese Infektionskrankheit
gewinnt auch im Rettungsdienst zunehmend an Bedeutung und stellt eine nicht zu
unterschitzende Gefahr fiir den Patienten, welcher in seiner Abwehr geschwacht
ist dar.

16.2.1. Infektioses Material:

=>» Sekrete des Nasen- Rachenraumes

=» Wundsekrete, Eiter und Blut

=>» Stuhl (Fazes)

= Korperoberfliche des Erkrankten, Hautschuppen, Haaransatz

Der Transport eines Patienten, welcher mit MRSA befallen ist stellt immer einen
Infektionstransport dar, auch, wenn der Verdacht besteht oder, wenn dieser
Transport nicht als Infektionstransport gemeldet wurde. Der Anrufer bzw.
Auftraggeber ist von diesem Umstand zu unterrichten.

16.2.2. Infektionsweg:

=» Kontakt mit dem Erkrankten (Personalhdnde, Dienstkleidung)
=» Kontakt mit kontaminierten Gegenstanden
=» Kontakt mit unzureichend desinfizierten Hinden
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=» Unzureichend desinfizierte Gerate und / oder Material, besonders bei der

Intubation und Beatmung

=» Durch unerkannte Trager von MRSA

16.2.3. Infektionsprophylaxe im Rettungsdienst:

SchutzmaBnahmen:

Schutzkittel / Overall; Handschuhe; Mund- und Nasenschutz fiir den Patienten
und das Rettungsdienstpersonal. Dies gilt insbesondere dann, wenn der
Patient hustet oder niest, sowie bei einer Keimbesiedlung des Nasen-
/Rachenraumes.

Das Fahrzeug sollte auch bei MRSA vor dem Transport bis auf das Noétigste
leergeraumt werden.

Vor und nach Transportbeginn, sowie nach jedem Patientenkontakt (auch nach
Ablegen der Schutzhandschuhe), sollte eine griindliche Handedesinfektion
erfolgen.

Entsorgung des entstandenen Abfalles in der Zielklinik (Infektionsmiill).
Desinfektion aller Gerate oder Materialien nach direktem oder indirektem
Patientenkontakt.

Desinfektion der getragenen Schutzkleidung sowie der roten Dienstjacken
(Abwurf in Plastiksacken verpackt und als Infektionswasche gekennzeichnet.
SchluB3desinfektion des Fahrzeuges (alle Oberflaichen mit besonderem
Augenmerk auf die patientennahen Oberflachen. Tiirgriffe nicht vergessen).
Die Desinfektion erfolgt mit Mitteln und Vefahren der DGHM, welche ebenfalls
in der RKI — Liste zu finden sind mit den Empfehlungen zur Konzentration und
Einwirkzeit, wie sie in der Liste der DGHM beschrieben sind. Bei massiver
Kontamination sind die Mittel und Verfahren des RKI anzuwenden (siehe
Tabelle ausgewdhlte Infektionskrankheiten).
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16.3. Dosiertabelle

Zur Herstellung einer Gebrauchslésung aus Desinfektionsmittelkonzentrat. AnschlieBend kein Wasser mehr zugeben.
Konzentrat und Wasser ergeben zusammen die Losungsmenge (Beispiel: Erstellung von 10 Liter Gebrauchslésung 4%ig =
Benotigt werden 400 ml Desinfektionsmittel-Konzentrat + 9,6 Liter Wasser). Kein Reiniger ohne Genehmigung zugeben.
Verschmutzte Gebrauchslésung nicht mehr verwenden.

0,25% [ 0,50% | 1,00% [ 1,50% | 2% |[2,50% | 3% 4% 5% 10%
1 Liter | 2,5 ml 5ml 10ml | 15ml | 20ml | 25ml | 30ml | 40ml | 50 ml | 100 ml
2Liter | 50ml | 10ml | 20ml | 30ml | 40ml | 50ml | 60ml | 80 ml | 100 ml | 200 ml
3Liter | 7,5ml | 15ml | 30ml | 45ml | 60ml | 75ml | 90ml | 120 ml | 150 ml | 300 ml
4 Liter [10,0ml| 20ml | 40ml | 60ml | 80 ml | 100 ml | 120 ml | 160 ml | 200 ml | 400 ml
5Liter (12,5 ml| 25ml | 50ml | 75ml | 100 ml | 125 ml | 150 ml | 200 mI | 250 ml | 500 ml
6 Liter [150ml| 30ml | 60ml | 90ml | 120 ml | 150 ml | 180 ml | 240 ml | 300 ml | 600 ml
7 Liter |[17,5ml| 35ml | 70 ml [ 105ml | 140 ml | 175 ml | 210 ml | 280 ml | 350 ml | 700 ml|
8 Liter {20,0mI| 40ml | 80ml | 120 ml | 160 ml | 200 ml | 240 ml | 320 ml | 400 ml | 800 ml
O Liter {22,5ml| 45ml | 90ml | 135 ml | 180 ml | 225 ml | 270 ml | 360 ml | 450 ml | 900 ml
10 Liter [ 25,0 ml| 50 ml | 100 ml | 150 ml | 200 ml | 250 ml | 300 ml | 400 ml | 500 ml {1000 ml
15 Liter | 37,5 ml| 75ml | 150 ml | 225 ml | 300 ml | 375 ml | 450 ml | 600 ml | 750 ml {1500 ml
20 Liter | 50,0 ml | 100 ml | 200 ml | 300 ml | 400 ml | 500 ml | 600 ml | 800 ml {1000 ml|{2000 ml
30 Liter | 75,0 ml | 150 ml | 300 ml | 450 ml | 600 ml | 750 ml | 900 ml {1200 ml|1500 ml|3000 ml
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16.4. Desinfektionsprotokoll

Datum:

Uhrzeit beginn: Uhrzeit Ende:

Am Fahrzeug Nr.: wurde folgende DesinfektionsmafB3nahme
durchgefiihrt:

[l prophylaktische Desinfektion

'] NaBwisch- / Scheuerdesinfektion nach DGHM-Richtlinien (Desinfektions-
mafBnahme nach i-Fahrt durch Fahrzeugbesatzung)

'] NaBwisch- / Scheuerdesinfektion nach RKI-Richtlinien (Desinfektions-
maBnahme nach i-Fahrt durch den Desinfektor)

Folgender Erreger bzw. Infektionskrankheit lag vor:

welche Art der Desinfektion durchzufiihren ist, ist dem jeweils giiltigen Hygiene- Plan aus der Tabelle
»~Ausgewdhlte Infektionskrankheiten” zu entnehmen.

Durchfithrende Personen:

Name (Fahrer): Pers.Nr.:

Name (Beifahrer): Pers.Nr.:

Es wurde das Priparat in einer Konzentration von %
verwendet.

Die Einwirkzeit betragt Stunden.

Freigabe des Fahrzeuges frithestens um: Uhr.

Die Freigabe — Zeit ist das Ende der Desinfektionsmaf3nahme plus die vorgeschriebene Einwirkzeit.

Eine abschlieBendes Auswaschen mit klarem Wasser wurde durch folgende
Besatzung durchgefiihrt:

Name (Fahrer): Pers.Nr.:

Name (Beifahrer): Pers.Nr.:

Datum:

Uhrzeit:

Unterschriften zur Desinfektion: Unterschriften zum Auswaschen:
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Achtung !
hicht benutzen
Infektionstransport
(Ansteckungsgefahr)



! Achtung !

Einwirkungszeit nach Desinfektion noch nicht
abgeschlossen !

Fahrzeug darf erst nach Freigabe wieder benutzt werden !



Bekanntmachungen

Ubertragbare Krankheiten

Robert Koch-Institut — Bundesinstitut fur Infektionskrankheiten und nicht

Liste der vom Robert Koch-Institut gepriften und anerkannten

Desinfektionsmittel und -

Stand vom 15. 6. 1997 (13. Ausgabe)

Nachstehend wird die Liste der vom Robert
Koch-Institut gepriften und anerkannten
Mittel und Verfahren fiir Entseuchungen
gemél § 10 ¢ Bundes-Seuchengesetz (Neufas-
sung vom 18. 12. 1979; BGBI. | S. 2262, zuletzt
gedndertam 23. 4. 96, BGBI. | S. 621-622) ver-
offentlicht.

Die Liste gibt den derzeitigen Stand ab-
schlieRend wieder; sie tritt an die Stelle der
friheren, zuletzt im Bundesgesundheitsblatt
37 (1994) 127-142 veroffentlichten Liste.

Inhaltsuibersicht

Vorbemerkung

Mittel und Verfahren

1  Thermische Verfahren

1.1 Verbrennen

1.2 Kochen

1.3 Dampfdesinfektionsverfahren
2 Chemische Mittel und Verfahren
2.1 Instrumentendesinfektion

2.2 Waschedesinfektion, Scheuerdesin-
fektion, Desinfektion von Ausschei-
dungen

2.3 Hygienische Handedesinfektion
3 Besondere Verfahren

3.1 Waschedesinfektion in Waschmaschi-
nen

Instrumentendesinfektion in Reini-
gungsautomaten

3.3 Raumdesinfektion
3.4 Desinfektion von Abféllen

3.2

Anschriften der Hersteller bzw. Liefer-
firmen

Anhang
Desinfektion von Abwasser
Desinfektionsmittel-Dosiergerate

Vorbemerkung

Bei der Anwendung der nachstehend aufge-
fuhrten Mittel und Verfahren ist deren mikro-
biologisches Wirkungsspektrum zu beriick-
sichtigen. Die Wirkungsbereiche sind durch
Buchstaben gekennzeichnet; es bedeuten:

344

verfahren*

A: zur Abtbdtung von vegetativen bakteriellen
Keimen einschl. Mykobakterien sowie von
Pilzen einschl. pilzlicher Sporen geeignet;

B: zur Inaktivierung von Viren geeignet;

C: zur Abtdtung von Sporen des Erregers des
Milzbrandes geeignet;

D: zur Abtdtung von Sporen der Erreger von
Gasodem und Wundstarrkrampf geeignet;
(zur Abtotung dieser Sporen mussen Steri-
lisationsverfahren angewendet werden,
z. B. gespannter geséttigter Wasserdampf
von 120° C bei einer Einwirkungsdauer
von 20 Min.).

Bezuglich der Wirksamkeit von Desinfek-
tionsmaBnahmen gegen den Erreger der
Creutzfeldt-Jakob-Erkrankung wird auf die
Verlautbarung im Bundesgesundheitsblatt 39
(1996) 282-283 verwiesen.

Bei der Anwendung der Desinfektionsmittel
und -verfahren ist ihre Vertraglichkeit mit den
zu desinfizierenden Objekten zu beachten.

Hinweise zur Durchfuihrung der Desinfektion
und der Sterilisation kdnnen der Richtlinie des
Robert Koch-Institutes fir Krankenhaushy-
giene und Infektionspravention, insbesondere
den Anlagen zu 7.1 und 7.2 entnommen wer-
den (Loseblattausgabe im Gustav Fischer Ver-
lag, Stuttgart; zu beziehen tber den Fachbuch-
handel).

Hinweise zur Durchfuihrung der Desinfektion
bei bestimmten Infektionskrankheiten wie
AIDS, Brucellose, Cholera, Keratoconjunc-
tivitis epidemica, Milzbrand, Ornithose,
Pocken, Scharlach, Tollwut, Toxoplasmose
und Virushepatitis enthalten ferner die vom
Robert Koch-Institut herausgegebenen Merk-
blatter. Sie sind beim Deutschen ArzteVerlag,
Postfach 40 02 65, 50832 K&lIn, erhéltlich. Wei-
tere Hinweise kdnnen dem Bundesgesund-
heitsblatt Sonderheft Mai 1994 entnommen
werden. Das Heft kann beim Carl Heymanns
Verlag KG, Luxemburger Str. 449, 50939
Kdln, bezogen werden.

Mittel und Verfahren

1 Thermische Verfahren

1.1 Verbrennen (Wirkungsbereich: ABCD)
1.2 Kochen mit Wasser

Einwirkungszeit:
mind. 3 Min. (Wirkungsbereich: AB)
mind. 15 Min. (Wirkungsbereich: ABC)

1.3 Dampfdesinfektionsverfahren

Das bei der Durchfiihrung der Verfahren an-
fallende Abwasser und die Abluft sind so
nachzubehandeln, da3 von ihnen keine Gefah-
ren ausgehen kdnnen. Es sind die Anforderun-
gen gemdl DIN 58 949 Teil 2 zu beachten. Die
Desinfektionsanlagen sind entsprechend der
Bedienungsanweisung zu beladen und zu be-
treiben, sie sind regelmé&fRig zu warten und
auf Funktionstiichtigkeit zu prifen (auf DIN
58 949 Teil 3 wird verwiesen).

1.3.1 Dampf-Stromungsverfahren

Desinfektion in Apparaten mit gesattigtem
Wasserdampf von mindestens 100° C.
Einwirkungszeit:

mind. 5 Min. (Wirkungsbereich: AB)

mind. 15 Min. (Wirkungsbereich: ABC)

1.3.2 Fraktionierte Vakuum-Verfahren
(VDV-Verfahren)

Die Verfahren sind gekennzeichnet durch:

1. Entfernung der Luft aus Kammer und Des-
infektionsgut durch mehrmaliges Evakuie-
ren im Wechsel mit Einstromenlassen von
Sattdampf

2. Desinfektion mit Sattdampf

3. Trocknen des Desinfektionsgutes durch
Evakuieren.

Zur Durchfuihrung dieser Verfahren ist Dampf
erforderlich, der weitgehend frei von Luft
bzw. Fremdgasen ist (vgl. DIN EN 285). Die
Desinfektionskammer muf? vakuumdicht sein.
Die vorgeschriebenen absoluten Drucke sind
wahrend der Vakuumphasen mit einer maxi-
malen Abweichung von + 10 mbar und
wahrend der Zwischendampfsto3e mit einer
maximalen Abweichung von — 10 mbar einzu-
halten.

* Die Liste ist erhéltlich beim Robert Koch-
Institut, Nordufer 20, D-13353 Berlin. Preis:
Einzelexemplare werden kostenlos gegen die
Einsendung eines frankierten Rickumschlages
DIN C4 abgegeben, 5 Stiick 25— DM; 10 Stiick
40,—- DM; 50 Stuick 100, DM. Es wird gebeten,
den entsprechenden Betrag an die Bundeskasse
Berlin West, 10707 Berlin, Postgirokonto Nr.
200-102 (BLZ 100 100 10) mit Angabe des
Verwendungszwecks: RKI 1511-11901, Des-
infektionsmittel-Listen, zu Uberweisen.
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Bekanntmachungen

1.3.2.1 System Dirschl

Betriebsdaten

a) 75° C-Programm
Luftentfernung
Anzahl der Evakuierungsphasen: 4

in den Evakuierungsphasen zu erreichender

Druck:

1. Phase: < 50 mbar
folgende Phasen: < 120 mbar

wahrend der 1. Evakuierungsphase wird
nach Erreichen von 50 mbar Dampf in die
Kammer bis zu einem Druck von 400 mbar
eingegeben und evakuiert bis auf 50 mbar

bei den ZwischendampfstoRen zu errei-

chender Druck: = 400 mbar
Desinfektion
Dampftemperatur: 75 °C
Einwirkungszeit:

20 Min. (Wirkungsbereich: AB, auBer Vi-

rushepatitis)
b) 105 °C-Programm
Luftentfernung

Anzahl der Evakuierungsphasen: 4

in den Evakuierungsphasen zu erreichender

Druck:

1. Phase: <50 mbar
folgende Phasen: < 300 mbar

waéhrend der 1. Evakuierungsphase wird
nach Erreichen von 50 mbar Dampf in die
Kammer bis zu einem Druck von 400 mbar
eingegeben und evakuiert bis auf 50 mbar

bei den ZwischendampfstoRen zu errei-

chender Druck: = 1000 mbar
Desinfektion
Dampftemperatur: 105 °C

Einwirkungszeit:
1 Min. (Wirkungsbereich: AB)
5 Min. (Wirkungsbereich: ABC)

geprufte und anerkannte Apparate-Typen:

D1v, D2v, D3V, D4V, D5V, D5V/2,

D5V-LND.

1.3.2.2 System Getinge
Betriebsdaten
a) 75 °C-Programm
Luftentfernung
Anzahl der Evakuierungsphasen: 5

in den Evakuierungsphasen zu erreichender

Druck:

1. bis 3. Phase: < 70 mbar
4. Phase: < 120 mbar
5. Phase: < 220 mbar

inder 1. bis 3. Evakuierungsphase wird nach
Erreichen von 70 mbar die Kammer 60 Sek.
weiter evakuiert; wéhrend 30 Sek. vor Been-
digung der 1. und 2. Evakuierungsphase
wird Dampf in die Kammer eingegeben
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bei den ZwischendampfstoRen zu errei-
chender Druck: = 385 mbar
dieser Druck wird jeweils 30 Sek. gehalten

Desinfektion
Dampftemperatur: 75 °C

Einwirkungszeit:
20 Min. (Wirkungsbereich: AB, auBer Vi-
rushepatitis)

b) 80 °C-Programm

<)

Luftentfernung
Anzahl der Evakuierungsphasen: 5

in den Evakuierungsphasen zu erreichender
Druck:

1. bis 3. Phase: < 70 mbar
4. Phase: < 120 mbar
5. Phase: < 220 mbar

in der 1. bis 3. Evakuierungsphase wird
nach Erreichen von 70 mbar die Kammer 60
Sek. weiter evakuiert; wahrend 30 Sek. vor
Beendigung der 1. und 2. Evakuierungs-
phase wird Dampf in die Kammer eingege-
ben

bei den ZwischendampfstoRen zu errei-
chender Druck: = 475 mbar
dieser Druck wird jeweils 30 Sek. gehalten

Desinfektion
Dampftemperatur: 80 °C

Einwirkungszeit:
10 Min. (Wirkungsbereich: AB, aufler Vi-
rushepatitis)

105 °C-Programm
Luftentfernung
Anzahl der Evakuierungsphasen: 4

in den Evakuierungsphasen zu erreichender
Druck:

1. und 2. Phase: < 70 mbar
3. Phase: < 80 mbar
4. Phase: < 400 mbar

in der 1. und 2. Evakuierungsphase wird
nach Erreichen von 70 mbar die Kammer 60
Sek. weiter evakuiert; wahrend 30 Sek. vor
Beendigung der 1. Evakuierungsphase wird
Dampf in die Kammer eingegeben

bei den ZwischendampfstdRen zu errei-
chender Druck: = 1000 mbar

Desinfektion
Dampftemperatur: 105 °C

Einwirkungszeit:
1 Min. (Wirkungsbereich: AB)
5 Min. (Wirkungsbereich: ABC)

geprufte und anerkannte Apparate-Typen:
GED 1, GED 3, GED 4.

1.3.2.3 System Goedecker-Kleindienst
Betriebsdaten

a) 75 °C-Programm

Luftentfernung
Anzahl der Evakuierungsphasen: 3

in den Evakuierungsphasen zu erreichender
Druck:

1. Phase: 12 Min. < 25 mbar
folgende Phasen: < 130 mbar

bei den ZwischendampfstoRen zu errei-
chender Druck: = 400 mbar

Desinfektion
Dampftemperatur: 75 °C

Einwirkungszeit:
20 Min. (Wirkungsbereich: AB, auRer Vi-
rushepatitis)

b) 105 °C-Programm
Luftentfernung
Anzahl der Evakuierungsphasen: 3

in den Evakuierungsphasen zu erreichender
Druck:

1. Phase: 12 Min. < 25 mbar
folgende Phasen: < 400 mbar

bei den ZwischendampfstoRen zu errei-
chender Druck: = 1250 mbar

Desinfektion
Dampftemperatur: 105 °C

Einwirkungszeit:
1 Min. (Wirkungsbereich: AB)
5 Min. (Wirkungsbereich: ABC)

geprifte und anerkannte Apparate-Typen:
DV 2,5ST,DV 3ST,DV5ST.

1.3.24 System MMM

Betriebsdaten

Luftentfernung

Anzahl der Evakuierungsphasen: 5

in den Evakuierungsphasen zu erreichender
Druck: < 80 mbar

bei den Zwischendampfsto3en zu erreichen-
der Druck: = 400 mbar

Desinfektion
a) 75 °C-Programm
Dampftemperatur: 75 °C

Einwirkungszeit:
20 Min. (Wirkungsbereich: AB, auBer Vi-
rushepatitis)

b) 105 °C-Programm
Dampftemperatur: 105 °C

Einwirkungszeit:
1 Min. (Wirkungsbereich: AB)
5 Min. (Wirkungsbereich: ABC)

geprifte und anerkannte Apparate-Typen:
DES 1500/1501, DES 2000/2001, DES 3000/
3001, DES 4000/4001, DES 6000/6001 sowie
die baugleichen Typen Vacudes.

1.3.25 System Sauter

Betriebsdaten

Luftentfernung

Anzahl der Evakuierungsphasen: 6

in den Evakuierungsphasen zu erreichender
Druck: < 70 mbar
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bei den Zwischendampfsto3en zu erreichen-
der Druck: = 300 mbar

Desinfektion
a) 75 °C-Programm
Dampftemperatur: 75 °C

Einwirkungszeit:
20 Min. (Wirkungsbereich: AB, auRer Vi-
rushepatitis)

b) 105 °C-Programm
Dampftemperatur: 105 °C

Einwirkungszeit:
1 Min. (Wirkungsbereich: AB)
5 Min. (Wirkungsbereich: ABC)

geprifte und anerkannte Apparate-Typen:
DDA 3010, DDA 3510, DDA 4010.

1.3.2.6
Betriebsdaten

System Stiefenhofer

Luftentfernung
Anzahl der Evakuierungsphasen: 5

in den Evakuierungsphasen zu erreichender
Druck: < 50 mbar

bei den ZwischendampfstoRen zu erreichen-
der Druck: = 400 mbar

Desinfektion
a) 75 °C-Programm
Dampftemperatur: 75 °C

Einwirkungszeit:
20 Min. (Wirkungsbereich: AB, auRer Vi-
rushepatitis)

2 Chemische Mittel und Verfahren

b) 105 °C-Programm
Dampftemperatur: 105 °C

Einwirkungszeit:
1 Min. (Wirkungsbereich: AB)
5 Min. (Wirkungsbereich: ABC)

geprifte und anerkannte Apparate-Typen:
DD 1000, DD 1500, DD 2500, DD 3000, DD
3500, DD 4500, DD 6000.

1.3.2.7 System Webeco
Betriebsdaten
Luftentfernung

Anzahl der Evakuierungsphasen: 5

in den Evakuierungsphasen zu erreichender
Druck: < 80 mbar

bei den Zwischendampfst6f3en zu erreichen-
der Druck: = 400 mbar

Desinfektion
a) 75 °C-Programm
Dampftemperatur: 75 °C

Einwirkungszeit:
20 Min. (Wirkungsbereich: AB, auRer Vi-
rushepatitis)
b) 105 °C-Programm
Dampftemperatur: 105 °C

Einwirkungszeit:
7 Min. (Wirkungsbereich: ABC)

geprifte und anerkannte Apparate-Typen:
LD 210, LD 215, LD 220, LD 225, LD 230, LD
235, LD 237, LD 240, LD 250 sowie die ent-
sprechenden Typen der Reihe LDH.

1.3.2.8 System Webeco (Sonderprogramm

fur aufgerustete Betten)

Die Betten mussen entsprechend der Bela-
dungsvorschrift aufgeristet sein.

Betriebsdaten
Luftentfernung
Anzahl der Evakuierungsphasen: 8

in den Evakuierungsphasen zu erreichender
Druck: < 265 mbar

bei den Zwischendampfstéfien zu erreichen-
der Druck: = 400 mbar

Desinfektion

a) 95 °C-Programm
Dampftemperatur: 95 °C
Einwirkungszeit:
5 Min. (Wirkungsbereich: AB)

b) 105 °C-Programm
Dampftemperatur: 105 °C
Einwirkungszeit:
5 Min. (Wirkungsbereich: ABC)

geprufte und anerkannte Apparate-Typen:
LD 2260, LD 2390.

1.3.2.9 In friheren Ausgaben der Liste auf-
gefuihrte und vorstehend nicht mehr verzeich-
nete Apparate-Typen kdnnen weiterhin ver-
wendet werden, sofern die vorgeschriebenen
Betriebsdaten und die unter 1.3 aufgefiihrten
Bedingungen eingehalten werden sowie die re-
gelmaBige Prufung auf Funktionstiichtigkeit
sichergestellt ist.

Die Gebrauchsverdiinnungen der chemischen Mittel sind mit reinem Wasser herzustellen; ein Zusatz von Reinigungsmitteln oder &hnlichem hat

zu unterbleiben.

Werden zur Herstellung der Gebrauchsverdiinnungen automatische Desinfektionsmittel-Dosiergerate verwendet, so sollen diese die von der
Bundesanstalt fiir Materialforschung und -prifung (BAM) und dem Bundesgesundheitsamt herausgebene Richtlinie [Bundesgesundhbl. 21
(1978) 115-119 u. 29 (1986) 167-168] erfillen und gepriift worden sein (siehe Anhang zu dieser Liste). Die bei der Priifung durch die BAM er-
teilten Auflagen und Hinweise zum Betrieb sind zu beachten.

2.1 Instrumentendesinfektion
Wirkstoff Konzentration Einwirkungszeit Wirkungsbereich
% Std.

1 2 3 4
Formaldehyd-Ldsung DAB 10 6 1 AB
(Formalin)
m-Kresolseifenldsung DAB 6 1,5 1 A
Peressigsaure? 0,35 1 AB

* Konzentrationsangabe bezogen auf einen Wirkstoffgehalt von 100 %; korrodierende Eigenschaften beachten

346

Bundesgesundhbl. 9/97



Bekanntmachungen

2.2 Waschedesinfektion, Scheuerdesinfektion, Desinfektion von Ausscheidungen

Desinfektion
von Ausscheidungen
1 Teil Auswurf oder Stuhl
+ 2 Teile Gebr.- Verd.
bzw.
1 Teil Harn + 1 Teil
Gebr.-Verd.
Wirkstoff Name Wasche- Scheuer- | Auswurf Stuhl Harn | Wirkungs- Hersteller bzw.
desinfek- | desinfek- bereich Lieferfirma
tion tion
$2 § 62 §’ 52 ? s 2 § s 2 §
§2 32 |§2 2 |§2 3 |82 2 |82 2
s E = = = T E = T E = s =
58 2.|8% 2.|58 2.|5% 2.|88 2.
D = cE oo cE o= cE|lo= cE o= [=h~
0SS WR|OE TIR|OS WR|OS WR[OE TR
% Std. | % Std. | % Std. % Std. | % Std.
1 2 3 4 5 6 7 8 9
Amocid 1 125 6|5 415 6|5 2 A Lysoform
Bacillotox 1 12|6 415 415 65 2 A Bode Chemie
Phenol oder Gevisol 0,5 12|15 415 415 6(5 2 A Schiilke & Mayr
Phenol- Helipur 6 416 416 6|6 2 A Braun Melsungen
derivate m-Kresolseifenldsung 1 125 4 A
DAB 6
Mucocit-F 2000 1 12 A Merz
Phenol 1 123 2 A
Velicin forte 5 415 6 A Henkel
Chlor, organ. | Chloramin-T DAB 9 15 12125 2|5 4 A'B
oder Clorina 1,5 12(25 2|5 4 A'B Lysoform
anorgan. Trichlorol 2 123 2|6 4 A'B Lysoform
Substanzen
mit aktivem
Chlor
Perverbin- Apesin AP 1002 4 4 AB Tana Chemie
dungen Dismozon pur? 4 1 AB Bode Chemie
Perform? 3 4 AB Schilke & Mayr
Wofasteril? 2 4 AB Kesla Pharma
Aldasan 2000 4 4 AB Lysoform
Antiseptica-Flachen- 3 6 AB Antiseptica
desinfektion 7
Aldospray-Konz. 3 4 AB Lysoform
Apesin AP 30 5 4 A Tana Chemie
Formaldehyd | Bacillocid Spezial 6 4 AB Bode Chemie
und/oder Buraton 10 F 3 4 AB Schilke & Mayr
sonstige Desomed A 2000 3 6 AB Desomed
Aldehyde Divosept DR 75 8 6 AB DiverseyLever
bzw. Desinfektionsreiniger 8 6 AB Dreiturm
Derivate Hospital
Fink-Antisept B 8 6 AB Fink
Formaldehyd-Ldsung 15 123 4 AB
DAB 10 (Formalin)
Haka-Flachen- 3 6 AB Hakawerk
desinfektion FD N
Herold-Dessan 3 6 AB Franken-Chemie
Howalin 8 6 AB Howa
Incidin perfekt 1 123 4 AB Henkel
Kohrsolin 2 12|13 4 AB Bode Chemie
Lyso FD 10 3 4 AB Schilke & Mayr
Lysoform 4 125 6 AB Lysoform
Lysoformin 3 125 6 AB Lysoform
Lysoformin 2000 4 6 AB Lysoform
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Desinfektion
von Ausscheidungen
1 Teil Auswurf oder Stuhl
+ 2 Teile Gebr.- Verd.
bzw.
1 Teil Harn + 1 Teil
Gebr.-Verd.
Wirkstoff Name Wasche- Scheuer- | Auswurf Stuhl Harn | Wirkungs- Hersteller bzw.
desinfek- | desinfek- bereich Lieferfirma
tion tion
s 2 ? 62 § 52 § s 2 § 52 ?
52 3 |52 £ |82 2 |82 2 |82 2
S % |85 5 |85 S |85 % |85 %
58 Z=|88 E=|8% Z=|S% E=|88 ZE=
02 WR|OS WR|OS TR|OE TR|OS TR
% Std. | % Std. | % Std. | % Std. | % Std.
1 2 4 5 6 7 8 9
Melsept 2 12|14 6 AB Braun Melsungen
Formaldehyd | Melsitt 4 12110 4 AB Braun Melsungen
und/oder Minutil 2 1216 4 AB Henkel
sonstige Mucocit R 8 6 AB Merz
Aldehyde Multidor 3 6 AB Henkel
bzw. Nscosept 5 4 AB Dr. Nusken Chemie
Derivate Pursept-FD 7 4 AB Merz
Ultrasol F 3 12|5 4 AB Fresenius
Ultrasol S 3 1215 4 AB Fresenius
Weigosept DF 4 4 AB Dr. Weigert
Amphotensid | Herold Desinfektions- 2 12 Franken-Chemie
mittel
Tensodur 103 2 12 MFH >Marienfelde«
Lauge Kalkmilch® 20 6 A°B

1 Gegen Mykobakterien insbesondere in Gegenwart von Blut bei der Scheuerdesinfektion unzureichend wirksam.
2 Nicht zur Desinfektion von merklich mit Blut kontaminierten Flachen oder von pordsen Oberflachen (z. B. rohem Holz) geeignet.
3 Unbrauchbar bei Tuberkulose; Bereitung der Kalkmilch: 1 Teil geldschter Kalk (Calciumhydroxid) + 3 Teile Wasser.

2.3 Hygienische Handedesinfektion

Die Hande werden mit der Losung eingerieben und wahrend der vorgeschriebenen Einwirkungszeit feucht gehalten. Die in der Tabelle aufge-
flhrten Zeiten sind Mindestwerte. Bei massiver bzw. sichtbarer Kontamination und bei Kontamination mit Tuberkulose-Bakterien ist die Des-
infektion zweimal durchzuftihren.

Dem auf den Handen verteilten Desinfektionsmittel darf Wasser erst nach Ablauf der fiir die Desinfektion vorgesehenen Einwirkungszeit zuge-

setzt werden.
Wirkstoff Name Einwirkungs- Wirkungs- Hersteller bzw.
zeit bereich Lieferfirma
in Min.
1 2 3 4 5

AHD 2000 Y, A Lysoform
Alkoholische Handedesinfektion Y, A Dr. Nisken Chemie
Amphisept E Y, A Goldschmidt/Bode
Aseptoman Y, A Desomed
Descoderm Y, A Dr. Schumacher
Desderman Y, A Schiilke & Mayr

Alkohole? Desmanol Y, A Schiilke & Mayr
Dibromol-Tinktur farblos Y, A Trommsdorff
Ethanol (DAB 10) 80 Vol. % Y, A
Frekaderm farblos Y, A Fresenius
Frekasan Y, A Fresenius
Frekasept 80 Y, A Fresenius
Frekasteril Y, A Fresenius
Frekasteril Gel 1 A Fresenius
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Wirkstoff Name Einwirkungs- Wirkungs- Hersteller bzw.
zeit bereich Lieferfirma
in Min.
1 2 3 4 5
Alkoholet Hospisept Y, A Lysoform
Isopropanol 70 Vol. % Y, A
Kentoman Y/, A Nordland
Kodan-Tinktur forte Y, A Schiilke & Mayr
Leverman Handedesinfektion /, A DiverseyLever
MediQuick Haut- und Handedesinfektion Y, A MediQuick
Mentex HD i, A Woellner-Werke
Mucasept-A Y, A Merz
Novaderm i, A C. Schneider
Poly-Alcohol Hénde Antisepticum Y, A Antiseptica
Poly-Alcohol Haut farblos Antisepticum Y, A Antiseptica
Promanum N Y/, A Braun Melsungen
n-Propanol 60 Vol. % Y, A
Sagrosept Y, A Schiilke & Mayr
Septoderm Y, A Dr. Schumacher
Skinman soft Y, A Henkel
Skinsept F /, A Henkel
Softa Man Y, A Braun Melsungen
Spitacid Y, A Henkel
Sterillium Y, A Bode Chemie
Sterillium Virugard Y, A Bode Chemie
Sterillium Virugard 2 B? Bode Chemie
Tremosan Y, A Tremonia-Chemie
Betaisodona-Ldsung standardisiert 1 A Mundipharma
Braunol 2000 1 A Braun Melsungen
Chloramin T (DAB 9) 1 % 2 AB?
Halogene Chloramin T (DAB 9) 2 % 1 A’B?
Clorinal % 2 AB? Lysoform
Clorina 2 % 1 AB? Lysoform
Trichlorol 1 % 2 A’B? Lysoform
Trichlorol 2 % 1 AB? Lysoform
Sonstige Primasept Med 1 A Schiilke & Mayr
Wirkstoffe Wofasteril 0,5 % 1 A Kesla Pharma

1 Die Einordnung der Préparate in diese Gruppe besagt nicht, daB die Mittel ausschlieBlich Alkohole als Wirkstoffe enthalten. Auskunft tiber weitere Wirk-

stoffe gibt die Deklaration des Herstellers.

2 Gegen Mykobakterien und Pilze unzureichend wirksam.

3 Gegen Parvoviren unzureichend wirksam.

3 Besondere Verfahren

Die Apparate sind entsprechend der Bedie-
nungsanweisung zu betreiben, regelmaRig zu
warten und auf Funktionstuchtigkeit zu pru-
fen.

3.1 Waschedesinfektion in Wasch-
maschinen

Die Maschinen missen gewahrleisten, daR die
fir das jeweilige Verfahren vorgeschriebene
Konzentration des Desinfektions- und des
Waschmittels, das Flottenverhéltnis und die
Temperatur wahrend der Einwirkungszeit
eingehalten werden. Die fiir das Flottenver-
héltnis angegebenen Daten sind Mindestwerte.
Es ist zul&ssig, groRRere Flotten anzuwenden.

(Flotte = Flussigkeitsmenge, mit der das Reini-
gungsgut wahrend einer Arbeitsphase behandelt
wird.
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Flottenverhéltnis = Verhéltnis der Gewichtsmen-
gen von Reinigungsgut und Flotte.)

Am Ende der Desinfektionsphase mdissen
Desinfektionsgut, Flotte und der Innenraum
der Maschine, der mit der kontaminierten Wé-
sche und der Flotte in Beriihrung kam, desin-
fiziert sein. Vor Beendigung der Desinfekti-
onsphase darf keine Flotte aus der Maschine
abflieRen. Die Abluft ist so abzufiihren bzw.
nachzubehandeln, daB von ihr keine Gefahren
ausgehen konnen. Nach dem derzeitigen
Stand der Technik kénnen diese Forderungen
von folgenden Waschmaschinen erfillt wer-
den:

1. diskontinuierlich arbeitende Trommel-
waschmaschinen,

2. kontinuierlich arbeitende Waschmaschi-
nen, soweit sie nachstehend aufgefuihrt
sind.

Die bei der Eintragung vom Robert Koch-
Institut erteilten Auflagen, insbesondere
hinsichtlich der Taktzeiten, sind zu beach-
ten.

a) Badwechsel-Waschstralle Archimedia

BW
Hersteller: Passat Wéscherei-Systeme
GmbH

b) Waschstrae Senking P 18/P 19 mit
Schleuse

Hersteller: Senkingwerk GmbH

c) WaschstraRe Senking P 50/P 36
Hersteller: Senkingwerk GmbH

In  Sondereinheiten fur hochkontagidse
Krankheiten empfiehlt sich die Verwendung
von Einmalwasche. Ist dies nicht méglich,
muB die Wésche in der Sondereinheit ther-
misch, notfalls chemisch desinfiziert werden.
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3.1.1 Thermische Desinfektionswasch- Die waschtechnische Eignung der Waschmit-  b) Desinfektionstemperatur: 90 °C
verfahren tel sollte durch Gutachten belegt sein. Einwirkungszeit: 10 Min.

Die Konzentration der Waschmittel sollte den a) Desinfektionstemperatur: 85 °C Flottenverhéltnis: 1:4 bis1:5

Empfehlungen der Hersteller entsprechen. Einwirkungszeit: 15 Min. Wirkungsbereich: AB

3.1.2 Chemo-thermische Desinfektionswaschverfahren
3.1.2.1 Verfahren mit Perverbindungen als Wirkstoff
Die Verfahren sind nicht fur merklich mit Blut verschmutzte Wasche geeignet.

Name Konzentration Flotten- | Desin- | Einwir- Wir- Hersteller bzw.
(auf 1 Liter Flotte) verhalt- | fektions- | kungs- kungs- Lieferfirma
Waschmittel Desinfektionsmittel nis tempe- zeit bereich
ratur in Min.
1 2 3 4 5 6 7 8
Bleix peracid- 3-6 g Solvit spezial 2 ml Bleix peracid* 1:5 60 °C 15 AB Woellner-Werke
Verfahren oder Teut A spezial
oder 3-5 g Flisson extra
oder Orlit PF
Bleix peracid- 3-59 DK 100 oder GT 12 2 ml Bleix peracid* oder 1:5 65°C 15 AB Woellner-Werke
Verfahren 0,7 ml Bleix peracid forte!
Bleix peracid- 3-5¢g Orlit 2 ml Bleix peracid* 1:5 65 °C 15 A Woellner-Werke
Verfahren
Bleix peracid- 3-6 g Solvit spezial oder 0,7 ml Bleix peracid forte* 1:5 60 °C 15 AB Woellner-Werke
Verfahren 3-5g Orlit PF
Clax Person- 3-6g Clax PC 1, 2 ml Clax-Personril* 1:5 60 °C 15 AB DiverseyLever

ril-Verfahren Clax Crystal, Clax Profi,
Clax Rekord oder

Clax Alfa
Levermatic 1-6 g Levermatic Alpha 2 ml Levermatic Gamma* 1:5 60 °C 15 AB DiverseyLever
Gamma- +0,5-1 g Levermatic Beta
Verfahren
Lunocid- 3-6 g Kombimax B 2 ml Lunocid* 1:5 60 °C 15 AB Osmac
Verfahren
Lunocid- 3-6 g Osmac K 2 ml Lunocid! 1:5 60 °C 15 A Osmac
Verfahren
Ottalin Peracet- | 2-4 ml Derval Solo oder 2 ml Ottalin Peracet* 1:5 60 °C 10 AB Kreussler
Verfahren 2 g Trebon Sil
Ottalin Peracet- | 59 Trebon Plus 2 ml Ottalin Peracet! 1:5 60 °C 10 A Kreussler
Verfahren
Oxyplex- 3 g Aliplex, Osetta, 2 ml Oxyplex 1:5 60 °C 15 AB Burnus
Verfahren Uniplex oder 4 ml Olisso
Oxyplex plus- | 3 g Aliplex, Osetta, 0,7 ml Oxyplex plust 1:5 70°C 10 AB Burnus
Verfahren Uniplex oder 4 ml Olisso
Ozonit- 1,5-3 g Dixit extra 4 ml Ozonit* oder 1:16 40°C 20 A Henkel
Verfahren 2,8 ml Ozonit super*
Ozonit- 1,5-6 g Dixit extra 2,8 ml Ozonit super* 1:16 30°C 20 AB Henkel
Verfahren
Ozonit- 1,5-3 g Compactat Color, 2 ml Ozonit* oder 1:5 60 °C 15 AB Henkel
Verfahren 1,5-2,5 g Pur-compactat oder| 1 ml Ozonit super*

3-6 g Almesin, Dermasil

perfekt, Silex perfekt, Silex

super oder Silex 2000
Ozonit- 1,5-3 g Compactat Color, 1 ml Ozonit super* 1:5 70°C 10 AB Henkel
Verfahren 1,5-2,5 g Pur-compactat oder

3-6 g Almesin, Dermasil
perfekt, Silex perfekt, Silex
super oder Silex 2000

1 Das Préparat ist erst bei Erreichen der Desinfektionstemperatur zuzugeben.
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Name Konzentration Flotten- | Desin- Einwir- Wir- Hersteller bzw.
(auf 1 Liter Flotte) verhdlt- | fektions- | kungs- kungs- Lieferfirma
Waschmittel Desinfektionsmittel nis tempe- zeit bereich
ratur in Min.
1 2 3 4 5 6 7 8
Ozonit Pulver- | 1,5-3 g Compactat Color, 1 g Ozonit Pulver 1:5 60 °C 15 AB Henkel
Verfahren 1-3 g Pur-compactat oder
3-5 g Almesin, Silex perfekt,
Silex super, Silex 2000 oder
4-6 g Dermasil perfekt
Penta-Aktiv- 49 TenaST 1 g Penta-Aktiv* 1:4 60 °C 15 A Haas
Verfahren
Penta-Aktiv- 49 TenaST 1 g Penta-Aktiv* 1:4 70°C 10 AB Haas
Verfahren
Penta-Aktiv- 4 g Penta-Basis 1 g Penta-Aktiv* 1:4 70°C 10 A Haas
Verfahren
Per Ezet- 3-6 g Zeiss-Brillant oder 2 ml Per Ezet! 1:5 60 °C 15 AB Ernst Zeiss
Verfahren Zeiss-Rekord
PES 32- 4-6 g Maximo | 2 ml PES 32 1:5 60 °C 15 A Purgatis
Verfahren
REM PER- 5 g Melsit super oder 2 ml REM PER* oder 1:5 60 °C 15 A van Baerle
Verfahren 5 ml Waschpon 1 ml REM PER
Konzentrat*
Sept PES- 4-6 g Ozerna 1 Super 2 ml Sept PES! 1:5 60 °C 15 A Busing & Fasch
Verfahren
Tena-Cid- 3-5g Tena 2 ml Tena-Cid* 1:5 60 °C 15 A Haas
Verfahren
Trisanox- 1 g Trisanox A und 0,7 g Trisanox C* 1:5 60 °C 20 A Haas
Verfahren 4 g Trisanox B
Trisanox- 5 g Trisanox B 0,8 g Trisanox C* 1:4 70°C 10 AB Haas
Verfahren
Clax 7 g Clax Desotherm 1:5 60 °C 20 A DiverseyLever
Desotherm-
Verfahren
Clax 6 g Clax Desotherm 1:5 75°C 15 AB DiverseyLever
Desotherm-
Verfahren
Eltra- 7 g Eltra 1:5 60 °C 20 AB Henkel
Verfahren
Eltra- 59 Eltra 1:5 70°C 10 AB Henkel
Verfahren
Germatex- 7 g Germatex 1:5 60 °C 20 AB Ernst Zeiss
Verfahren
Gomesan- 6 g Gomesan 1:5 60 °C 20 A Woellner-Werke
Verfahren
Gomesan- 6 g Gomesan 1:5 75°C 15 AB Woellner-Werke
Verfahren
Hexawa 7 g Hexawa Hospital 1:5 60 °C 20 A Dreiturm
Hospital-
Verfahren
Hexawa 5 g Hexawa Hospital 1:5 65°C 20 A Dreiturm
Hospital-
Verfahren
Lavo Des 60- 7 g Lavo Des 60 1:5 60 °C 20 AB Purgatis
Verfahren

1 Das Préparat ist erst bei Erreichen der Desinfektionstemperatur zuzugeben.
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Name Konzentration Flotten- | Desin- | Einwir- Wir- Hersteller bzw.
(auf 1 Liter Flotte) verhalt- | fektions- | kungs- kungs- Lieferfirma
nis tempe- zeit bereich
ratur in Min.

1 2 3 4 5 6 7
Lunosan- 7 g Lunosan 1:5 60 °C 20 A Osmac
Verfahren
Monosan- 7 g Monosan 1:5 60 °C 20 A Haas
Verfahren
Oxyplex 7 g Oxyplex perfekt 1:5 60 °C 20 A Burnus
perfekt-

Verfahren
Oxyplex 5 g Oxyplex perfekt 1:5 65°C 20 A Burnus
perfekt-
Verfahren
Ozerna Sept- 7 g Ozerna Sept 1:5 60 °C 20 A Bising & Fasch
Verfahren
Ozerna Sept- 5 g Ozerna Sept 1:5 65 °C 20 A Bising & Fasch
Verfahren
RAPA- 7 g RAPA Hygienevollmaschmittel 1:5 60 °C 20 AB Dr. Schnell Chemie
Verfahren
WECO-DES- 79 WECO-DES 1:5 60 °C 20 AB Dr. Weber
Verfahren
3.1.2.2 Verfahren mit Phenolderivaten als Wirkstoff

Name Konzentration Flotten- | Desin- | Einwir- Wir- Hersteller bzw.

(auf 1 Liter Flotte) verhélt- | fektions- | kungs- kungs- Lieferfirma
nis tempe- zeit bereich
ratur in Min.

1 2 3 4 5 6 7
Antilit- 2 g Antilit 1:5 50 °C 20 A Woellner-Werke
Verfahren
Clax Sterilan- 3 g Clax Sterilan und 1:5 50 °C 20 A DiverseyLever
Verfahren 2 g Spezial-Waschalkali Df 25

3.1.2.3 Verfahren mit Chlor bzw. anorganischen oder organischen Substanzen mit aktivem Chlor als Wirkstoff

Die Verfahren sind nicht fur stark verschmutzte und auch nicht fir merklich mit Blut verschmutzte Wasche geeignet.

Name Konzentration Flotten- | Desin- | Einwir- Wir- Hersteller bzw.
(auf 1 Liter Flotte) verhélt- | fektions- | kungs- kungs- Lieferfirma
Waschmittel Desinfektionsmittel nis tempe- zeit bereich
ratur in Min.
1 2 3 4 5 6 7 8

Clax 4-6 g Clax Rekord 0,6-1 g Clax Sumasan* 1:5 60 °C 10 AB DiverseyLever
Sumasan-
Verfahren
Gomigerm- 4-6 g Asri oder 0,6 g Gomigerm* 1:5-1:6| 60°C 10 AB Woellner-Werke
Verfahren 3-6 g Solvit spezial
Hakacid- 5 g Hakania 60 0,6 g Hakacid! 1:5 60 °C 10 AB Hakawerk
Verfahren
Hakacid- 5 g Hakania 60 0,6 g Hakacid* 1:5 60 °C 10 A Hakawerk
Verfahren phosphatfrei

1 Das Préparat ist erst bei Erreichen der Desinfektionstemperatur zuzugeben.
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Name Konzentration Flotten- | Desin- | Einwir- Wir- Hersteller bzw.
(auf 1 Liter Flotte) verhdlt- | fektions- | kungs- kungs- Lieferfirma
Waschmittel Desinfektionsmittel nis tempe- zeit bereich
ratur in Min.

1 2 3 4 6 7 8
Lunosept- 3-6 g Ancolun, 3-4 g 0,6 g Lunosept* 1:5 60 °C 10 AB Osmac
Verfahren Elmit extra, Kombimax

oder Kombimax B
Saniton- 5 g Melsit super oder 0,6 g Saniton* 1:5 60 °C 10 AB van Baerle
Verfahren Waschpon universal
Tenasan- 3-4 g Haas 202 0,6 g Tenasan* 1:5 60 °C 10 AB Haas
Verfahren
Trixon- 3-6 g Aliplex, Osetta, 0,6 g Trixon* 1:5 60 °C 10 AB Burnus
Verfahren Osetta perfekt oder
Uniplex
Toxalit- 3-5 g Syndet Sapo 0,6 g Toxalit* 1:5 60 °C 10 AB Tip-Werke
Verfahren
Tryplosan- 3-6 g Silex perfekt 0,6 g Tryplosan* 1:5-1:7| 60°C 10 AB Henkel
Verfahren
Tryplosan- 3-6 g Silex super 0,6 g Tryplosan* 1:5-1:7| 60°C 10 A Henkel
Verfahren
Texasept- 3-5 g Texasept 1:5 60 °C 10 AB Burnus
Verfahren
Texasept S- 3-5g Texasept S 1:5 65 °C 10 AB Burnus
Verfahren

1 Deas Préparat ist erst bei Erreichen der Desinfektionstemperatur zuzugeben.

3.2 Instrumentendesinfektion in Reini-

gungsautomaten

Die Bedienungs- und Beladungsvorschriften
der Hersteller sind zu beachten. Es sollten nur
die vom Hersteller des Reinigungsautomaten
fur die jeweiligen Anwendungszwecke emp-
fohlenen Reinigungsmittel verwendet werden.
Wahrend der Desinfektionsphase darf keine
Flotte aus der Maschine austreten. Der Desin-
fektionsvorgang mufl vor dem erstmaligen
Ablassen von Flotte abgeschlossen sein. Die
Abluft ist so abzufihren bzw. nachzubehan-
deln, daf? von ihr keine Gefahr ausgehen kann.

Bei der Angabe der Desinfektionstemperatur
handelt es sich um den oberen Schaltpunkt des
Thermostaten der jeweiligen Maschine. Es soll
damit gewdhrleistet werden, da wéhrend der
Einwirkungszeit eine Temperatur von 90 °C
nicht unterschritten wird.

Fir Instrumente mit langen bzw. engen Hohl-
raumen sind die Verfahren nur dann geeignet,
wenn diese Hohlrdume von der heil3en Flotte
durchstromt werden.

3.2.1 System Belimed

Thermisches Desinfektions- und Reinigungs-
verfahren fur Instrumente, Laborglas und Zu-
behdr von Anésthesiegeréten.

Betriebsdaten

Desinfektionstemperatur: 93 °C
Einwirkungszeit: 10 Min.
Wirkungsbereich: AB
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geprifte und anerkannte Apparate-Typen:
SM 700, SM 750, SM 800, SM 1000

3.2.2 System BHT Hygiene Technik

Thermisches Desinfektions- und Reinigungs-
verfahren fir Instrumente, Laborglas und Zu-
behdr von Andsthesiegeraten.

Betriebsdaten

Desinfektionstemperatur: 93 °C
Einwirkungszeit: 10 Min.
Wirkungsbereich: AB

geprifte und anerkannte Apparate-Typen:
INNOVA 700, INNOVA 1080, INNOVA
1090 S

3.2.3 System Getinge

Thermisches Desinfektions- und Reinigungs-
verfahren fur Instrumente, Laborglas, Apo-
thekenglas, Babyflaschen und Zubehor von
Anésthesiegeraten.

Betriebsdaten

Desinfektionstemperatur: 93 °C
Einwirkungszeit: 10 Min.
Wirkungsbereich: AB

geprifte und anerkannte Apparate-Typen:
Getinge Decomaten: GE-DE 2555, GE-DE
3555, GE-DE 4656, GE-DE 8666

3.2.4 System Hamo

Thermisches Desinfektions- und Reinigungs-

verfahren fir Instrumente, Laborglas und Zu-
behor von Anésthesiegeraten.

Betriebsdaten

Desinfektionstemperatur: 93 °C
Einwirkungszeit: 10 Min.
Wirkungsbereich: AB

geprifte und anerkannte Apparate-Typen:
LS-850, LS-1000, LS-2000, T-21-420

3.25 KaVo

Thermisches Desinfektions- und Reinigungs-
verfahren fiir zahnarztliche Ubertragungsin-
strumente und andere zahnérztliche Instru-
mente.

Betriebsdaten

Desinfektionstemperatur: = 96 °C
Einwirkungszeit: 10 Min.
Wirkungsbereich: AB

gepriifter und anerkannter Apparate-Typ:
LIFEtime

3.2.6 System KEN

Thermisches Desinfektions- und Reinigungs-
verfahren fur Instrumente, Laborglas und Zu-
behdr von Andsthesiegeréten.

Betriebsdaten

Desinfektionstemperatur: 93 °C
Einwirkungszeit: 10 Min.
Wirkungsbereich: AB
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geprifte und anerkannte Apparate-Typen:
KEN 311-0OS, KEN 312-0S, KEN 313-0S,
KEN 314-0OS

3.2.7 System Lancer

Thermisches Desinfektions- und Reinigungs-
verfahren fir Instrumente, Laborglas und Zu-
behdr von Andsthesiegeraten.

Betriebsdaten
Desinfektionstemperatur: 93 °C

a) Einwirkungszeit: 1 Min.
Wirkungsbereich: A

geprufter und anerkannter Apparate-Typ:
820 UP

b) Einwirkungszeit: 10 Min.
Wirkungsbereich: AB

geprifte und anerkannte Apparate-Typen:
HOSPITALIA 520, 820 UP

3.2.8 System Miele

Thermisches Desinfektions- und Reinigungs-
verfahren fir Instrumente, Zubehor von
Anésthesiegeraten, Laborglas und Geschirr
einschlieBlich Babyflaschen.

Betriebsdaten

Desinfektionstemperatur: 93 °C
Einwirkungszeit: 10 Min.
Wirkungsbereich: AB

geprifte und anerkannte Apparate- Typen:
Thermo-Desinfektor G 7735, G 7736, G 7738-
2 (jeweils OP/AN/LG/TD/BC), G 7828,
G 7781, G 7782, G 7782 CD, G 7830

3.2.9 System Netzsch-Newamatic

Thermisches Desinfektions- und Reinigungs-
verfahren fiir Instrumente, Laborglas, Apo-
thekenglas und Zubehor von Anésthesiegera-
ten.

Betriebsdaten

Desinfektionstemperatur: 93 °C
Einwirkungszeit: 10 Min.
Wirkungsbereich: AB

geprifte und anerkannte Apparate-Typen:
HO-1, HO-2 (2-600)

3.210 System Riebesam

Thermisches Desinfektions- und Reinigungs-
verfahren fir Instrumente, Laborglas und Zu-
behdr von Andsthesiegeraten.

Betriebsdaten

Desinfektionstemperatur: 93 °C
Einwirkungszeit: 10 Min.
Wirkungsbereich: AB

geprufte und anerkannte Apparate-Typen:
25TD, 26 TD

3.2.11 System Stierlen-Maquet

Thermisches Desinfektions- und Reinigungs-
verfahren fir Instrumente, Laborglas und Zu-
behdr von Anésthesiegeréten.
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Betriebsdaten

Desinfektionstemperatur: 93 °C
Einwirkungszeit: 10 Min.
Wirkungsbereich: AB

gepriifte und anerkannte Apparate-Typen:
Cleanmaquet 100, Cleanmaquet 203 und
R 200

3.3 Raumdesinfektion

Verdampfung oder Vernebelung von verdiinn-
ten Formaldehyd-L&sungen mit geeigneten
Apparaten.

Dosierung: 5 g Formaldehyd pro m* Raumin-
halt

relative Luftfeuchtigkeit: mindestens 70 %
Einwirkungszeit: 6 Stunden
Wirkungsbereich: AB

Um die vorgeschriebene Luftfeuchtigkeit zu
gewdhrleisten, muB eine wélrige Formalde-
hyd-Losung verdampft werden (pro m?
Rauminhalt z. B. eine Mischung von ca. 15 ml
einer 35 %igen Formaldehyd-L&ésung mit
15 ml Wasser).

Es empfiehlt sich, nach der Desinfektion den
Formaldehyd durch Verdampfen von mind.
10 ml 25 %iger Ammoniaklésung pro m?
Rauminhalt zu neutralisieren.

Bei der Durchfuhrung einer Raumdesinfek-
tion ist die Technische Regel fuir Gefahrstoffe
»Raumdesinfektion mit Formaldehyd«
(TRGS 522) zu beachten.

3.4 Desinfektion von Abféllen

Zur Desinfektion von Abféllen sind thermi-
sche Verfahren zu verwenden.

3.4.1 Verbrennen
(Wirkungsbereich: ABCD)

3.4.2 Kochen mit Wasser

3.4.2.1 System Drauschke KEG

Desinfektion von Organabfallen und infektio-
sen Abféllen aller Art (insbesondere soge-
nannte Naf3abfélle) in Wasser von mindestens
134 °C. Die Behandlung erfolgt in einem ge-
schlossenen System ohne Luftentfernung, un-
ter indirekter Beheizung und unter stdndigem
Rihren durch ein indirekt beheiztes Rihr-
werk.

Die bei der Eintragung vom Robert Koch-In-
stitut erteilten Auflagen sind zu beachten.

Einwirkungszeit: 20 Min.

Trocknung der Abfélle unter weiterer indirek-
ter Beheizung und Umwalzung

Wirkungsbereich: ABCD

geprifter und anerkannter Apparate-Typ:
KSD 3000

3.4.3 Dampfdesinfektionsverfahren

Es sind die unter Ziffer 1.3 gegebenen Hin-
weise zu beachten.

3.4.3.1 Dampfstromungsverfahren in
Apparaten gemald DIN 58949

bzw. CEN 285

Dampfstromungsverfahren sind nur unter be-
sonders gunstigen Gegebenheiten verwend-
bar. Erschwernisse kénnen sich insbesondere
durch die Art des Abfalles und seiner Verpak-
kung ergeben. Die Einwirkungszeit rechnet
von dem Zeitpunkt an, zu dem alle Teile des
Abfalles gesattigtem Wasserdampf ausgesetzt
sind und die Desinfiziertemperatur angenom-
men haben.

Geeignet sind sog. Dampftopfe bzw. Dampf-
desinfektionsapparate gemal DIN 58949
Teil 2 oder Dampfsterilisatoren gemas CEN
285 und DIN 58946 Teil 5. Der Abfall muR in
nicht zu hoher Schicht in Behéltern mit weiter
Offnung ohne weitere Verpackung in die
Kammer eingebracht werden. Diese Verfahren
sind nur geeignet fur flissige Abfélle bzw. Ab-
falle, die ausreichend Wasser enthalten, z. B.
mikrobiologische Kulturen.

Es gelten die unter 1.3.1 aufgefihrten Daten.

3.4.3.2 Dampfstromungsverfahren in spe-

ziellen Apparaten

3.4.3.2.1 System Engstler & Ott
Das Verfahren ist gekennzeichnet durch:

1. Zerkleinerung des Gutes im geschlossenen
System

2. Desinfektion des zerkleinerten Gutes in ei-
nem Kettenforderer mittels Sattdampf

Die bei der Eintragung vom Robert Koch-In-
stitut erteilten Auflagen, insbesondere beziig-
lich der MaRnahmen bei Betriebsende und Be-
triebsstérungen sind zu beachten.

Desinfektion

Desinfektionstemperatur: 105 °C
Einwirkungszeit: 15 Min. (Wirkungsbereich:
ABC)

geprufter und anerkannter Apparate-Typ:
ZDA-M3-Typ Il

3.4.3.2.2 System Gabler
Das Verfahren ist gekennzeichnet durch:

1. Verdrangen der Luft aus der Desinfektions-
kammer mit gesattigtem Wasserdampf bei
Betriebsbeginn

2. Zerkleinerung des Gutes im geschlossenen
System

3. Aufheizen des zerkleinerten Gutes in einer
Forderschnecke (Olmanteltemperatur ca.
170 °C) auf mindestens 100 °C

4. Desinfektion des aufgeheizten Gutes in der
Desinfektionskammer und der Ausforder-
schnecke mittels Sattdampf und Mantelhei-
zung (Oltemperatur 110 °C)

Die bei der Eintragung vom Robert Koch-In-
stitut erteilten Auflagen, insbesondere beziig-
lich der MaRBnahmen bei Betriebsende und Be-
triebsstorung, sind zu beachten.
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Desinfektion

Desinfektionstemperatur: mind. 100 °C
Einwirkungszeit:

mind. 15 Min. (definiert tUber die Geschwin-
digkeit der Ausforderschnecke von max. 8 U/
min) (Wirkungsbereich: ABC)

geprifte und anerkannte Apparate-Typen:
GDA 130 SL, GDA 170 SL

3.4.3.3 Fraktionierte Vakuum-Verfahren

Es sind die unter Ziffer 1.3.2 gegebenen Hin-
weise zu beachten.

3.4.3.3.1 Verfahren nach Ziffern 1.3.2.1 bis
1.3.2.8

Die unter Ziffer 1.3.2.1 bis 1.3.2.8 aufgefiihrten
Verfahren sind auch zur Desinfektion von Ab-
fallen geeignet, wenn folgende Voraussetzun-
gen erfillt sind:

a) Die Behiltnisse, in denen sich die Abfalle
befinden, diirfen wéhrend der Behandlung
in der Desinfektionskammer nicht luftdicht
verschlossen sein. Es diirfen nur Behaltnisse
mit ausreichend groRen Offnungen oder
Sécke verwendet werden.

b) Werden als Behdltnisse Sacke verwendet, so
missen sie so beschaffen sein, daR sie — falls
sie verschlossen sind — wahrend der ersten
Vakuumphase zerreif3en.

¢) Indem zu desinfizierenden Gut diirfen sich
keine hermetisch verschlossenen GefaRRe
befinden, es sei denn, sie enthalten Wasser
oder waRrige Ldsungen. Die Flissigkeits-
menge pro Geféal} darf jedoch nur so grof3
sein, dall die Ausgleichszeit ausreicht, um
die gesamte Menge auf die Desinfiziertem-
peratur zu erwarmen.

d) Die Ausgleichszeit und die Abkihlzeit sind
auf die Abfallart abzustimmen. Dabei sind
insbesondere die kompakten Bestandteile
und die Flissigkeitsmenge zu beriicksichti-
gen. Bei der Desinfektionstemperatur von
105 °C ist eine Einwirkungszeit von minde-
stens 30 Minuten vorzusehen.

Die Wirksamkeit muR durch eine aueror-
dentliche Prifung mit der Prifbeladung
»Hohlkorper« bestatigt werden (s. Richtli-
nie »Prifung von Abfalldesinfektionsver-
fahren auf Wirksamkeit«, Bundesgesund-
heitsbl. 36 (1993) 158-160).

e

~

3.4.3.3.2 System Dirschl

Die bei der Eintragung vom Robert Koch-In-
stitut erteilten Auflagen insbesondere beziig-
lich der Art des Abfalles und seiner Ver-
packung sind zu beachten.

Ist der Abfall in tiefgezogenen Behdéltern aus
Polystyrol KR 2797 verpackt, muf} dem Ver-
fahren eine zusatzliche Evakuierungsstufe auf
200 mbar und ein DampfeinlaB bis zum Errei-
chen von einer Temperatur von mindestens
100 °C vorangehen.

Betriebsdaten
Luftentfernung
Anzahl der Evakuierungsphasen: 3

Bundesgesundhbl. 9/97

in den Evakuierungsphasen zu erreichender
Druck:

1. Phase: < 50 mbar
2. und 3. Phase: < 300 mbar

Wahrend der 1. Evakuierungsphase wird nach
Erreichen von 50 mbar Dampf in die Kammer
bis zu einem Druck von 400 mbar eingegeben
und evakuiert bis auf 50 mbar

bei den Zwischendampfst63en zu erreichen-
der Druck: = 1000 mbar

Desinfektion
a) Dampftemperatur: 105 °C

Einwirkungszeit:
25 Min. (Wirkungsbereich: ABC)

b) Dampftemperatur: 115 °C

Einwirkungszeit:
20 Min. (Wirkungsbereich: ABC)

geprifte und anerkannte Apparate-Typen:
D1v, D2v, D3V, D4V, D5V, D5V/2, D5V-
LND

3.4.3.3.3 System Drauschke KEG

Die bei der Eintragung vom Robert Koch-
Institut erteilten Auflagen insbesondere be-
zuglich der Art des Abfalles und seiner Ver-
packung sind zu beachten.

Betriebsdaten
Luftentfernung

Vor der ersten Evakuierungsphase wird bei
gleichzeitiger Mantelheizung Dampf in die
Kammer bis zu einem Druck von = 950 mbar
eingegeben. Dieser Druck wird 15 Min. gehal-
ten.

Anzahl der Evakuierungsphasen: 4

in den Evakuierungsphasen zu erreichender
Druck: < 100 mbar

bei den Zwischendampfsto3en zu erreichen-
der Druck: = 1000 mbar

Desinfektion
Dampftemperatur: 110 °C

Einwirkungszeit:
15 Min. (Wirkungsbereich: ABC)

geprifte und anerkannte Apparate-Typen:
MD 10, MD 13

3.4.3.3.4 System MMM

Die bei der Eintragung vom Robert Koch-In-
stitut erteilten Auflagen bezuglich der Art des
Abfalles und seiner Verpackung - Ver-
packungsart 1 und 2 - sind zu beachten. Bei
Verpackungsart 2 wird vor der eigentlichen
Luftentfernung die Kammer auf < 800 mbar
evakuiert. Danach erfolgt eine Dampfvorbe-
handlung der Behéltnisse bei 103 °C mit einer
Haltezeit von mindestens einer Minute.

Betriebsdaten
Luftentfernung
Anzahl der Evakuierungsphasen: 5

in den Evakuierungsphasen zu erreichender
Druck:

1. Phase: < 80 mbar
folgende Phasen: <200 mbar

bei den Zwischendampfstof3en zu erreichen-
der Druck:

Verpackungsart 1: = 1000 mbar;
Verpackungsart 2: = 1250 mbar

Desinfektion
a) Dampftemperatur: 105 °C

Einwirkungszeit:
30 Min. (Wirkungsbereich: ABC)

geprufte und anerkannte Apparate-Typen:
DES 1500/1501, DES 2000/2001, DES 3000/
3001, DES 4000/4001, DES 6000/6001 sowie
die baugleichen Typen Vacudes

b) Dampftemperatur: 134 °C

Einwirkungszeit:
10 Min. (Wirkungsbereich: ABC)

geprifte und anerkannte Apparate-Typen:

MLD 666, MLD 669, MLD 969, MLD 9612,
MLD 12912, MLD 12924, MLD 141114,
MLD 141128, MLD 181015 sowie die bauglei-
chen Typen Monachia, Vakulab und Ventilab

3.4.3.3.5 System Ringeisen

Die bei der Eintragung vom Robert Koch-In-
stitut erteilten Auflagen beztiglich der Art des
Abfalles und seiner Verpackung sind zu be-
achten.

Betriebsdaten
Luftentfernung
Anzahl der Evakuierungsphasen: 4

in den Evakuierungsphasen zu erreichender
Druck: <50 mbar

bei den Zwischendampfst3en zu erreichen-
der Druck: = 1380 mbar

Desinfektion
a) Dampftemperatur: 109 °C

Einwirkungszeit:
27 Min. (Wirkungsbereich: ABC)

geprifter und anerkannter Apparate-Typ:
KEA 100

b) Dampftemperatur: 134 °C

Einwirkungszeit:
27 Min. (Wirkungsbereich: ABC)

geprifter und anerkannter Apparate-Typ:
MMA-100

3.4.3.3.6 System Tecnomara

Die bei der Eintragung vom Robert Koch-In-
stitut erteilten Auflagen beztglich der Art des
Abfalles und seiner Verpackung sind zu be-
achten.

Betriebsdaten

a) Programm Feststoffe
Luftentfernung

Anzahl der Evakuierungsphasen: 6

in den Evakuierungsphasen zu erreichender
Druck: < 150 mbar
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in den Zwischendampfstd3en zu erreichender
Druck: = 1000 mbar

Desinfektion
Dampftemperatur: 120 °C

Einwirkungszeit (nach Erreichen von 120 °C
an einem freiliegenden Temperaturfihler):
10 Min. (Wirkungsbereich: ABC)

b) Programm Flissigkeiten
Luftentfernung
Anzahl der Evakuierungsphasen: 1

in der Evakuierungsphase zu erreichender
Druck: < 150 mbar

Desinfektion
Dampftemperatur: 120 °C

Einwirkungszeit (nach Erreichen von 105 °C
an einem Temperaturfuhler in dem Gut bzw.
in einem ReferenzgefaR): 10 Min. (Wirkungs-
bereich: ABC)

geprifter und anerkannter Apparate-Typ:
FVD/3

3.4.3.3.7 System Valides

Die bei der Eintragung vom Robert Koch-In-
stitut erteilten Auflagen beziglich der Art des
Abfalles und seiner Verpackung sind zu be-
achten.

Betriebsdaten
Luftentfernung
Anzahl der Evakuierungsphasen: 5

in den Evakuierungsphasen zu erreichender
Druck:

1. Phase:
folgende Phasen:

< 65 mbar
< 200 mbar

bei den ZwischendampfstoRen zu erreichen-
der Druck: = 1000 mbar

Desinfektion
Dampftemperatur: 121 °C

Einwirkungszeit:
8 Min. (Wirkungsbereich: ABC)

gepriifte und anerkannte Apparate-Typen:
V11,V12,v24

3.4.3.4 Spezielle Verfahren

3.4.3.4.1 System Sterifant

Das Verfahren ist gekennzeichnet durch:

1. Zugabe von Wasser zum Desinfektionsgut
(insgesamt 2 | pro Desinfektionsbehélter).

2. Mehrfaches Evakuieren der Desinfektions-
behélter im Wechsel mit Dampfeinstro-
mung. Die Dauer der Dampfeinstrémungs-
phase ist durch die Leistung des Dampf-
generators (9 KW) festgeschrieben.

3. Aufheizen des Desinfektionsgutes mittels
Mikrowellen.

4. Desinfektion des Gutes unter Sattdampfbe-
dingungen.

Die bei der Eintragung vom Robert Koch-In-
stitut erteilten Auflagen beztglich der Art des
Abfalles und seiner Verpackung sind zu be-
achten.

Betriebsdaten

Luftentfernung

Anzahl der Evakuierungsphasen: 5

in den Evakuierungsphasen zu erreichender
Druck:

1. bis 4. Phase: <500 mbar
5. Phase: < 630 mbar

in den Zwischendampfsto3en zu erreichender
Druck: = 1430 mbar. Dieser Druck wird je-
weils 5 Minuten gehalten.

Desinfektion
Dampftemperatur: 105 °C

Einwirkungszeit:
20 Min. (Wirkungsbereich: ABC)

Anschriften der Hersteller bzw. Lieferfirmen:

Antiseptica
Chem. pharm. Produkte GmbH
50259 Pulheim

Belimed AG
CH-6275 Ballwil

BHT Hygiene Technik
86316 Friedberg

Bode Chemie GmbH & Co.
22507 Hamburg

B. Braun Melsungen AG
34209 Melsungen

Biising & Fasch GmbH & Co.
26015 Oldenburg

Burnus GmbH
64203 Darmstadt
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Desomed AG
Dr. Trippen GmbH
79102 Freiburg

Ing. L. Dirschl
Maschinen- und Apparatebau GmbH
81739 Minchen

DiverseyLever GmbH
68203 Mannheim

Dreiturm GmbH
36392 Steinau

Engstler & Ott
vertrieben durch:
M.U.T. GmbH Vertrieb
66679 Losheim

Fink GmbH
59029 Hamm

geprufter und anerkannter Apparate-Typ:
STERIFANT 90/4

3.4.4 Sonderverfahren

3.4.41 System Meteka Sonderverfahren

fur flussige Abfalle
Das Verfahren ist gekennzeichnet durch:

Erhitzung der flissigen Abfélle in speziellen
Behéltern mittels Mikrowellen.

Die bei der Eintragung vom Robert Koch-In-
stitut erteilten Auflagen bezuglich der Art des
Abfalles und seiner Verpackung sind zu be-
achten.

Desinfektion
Desinfektionstemperatur: 100 °C

Einwirkungszeit:
25 Min. (Wirkungsbereich: ABC)

geprufter und anerkannter Apparate-Typ:
MEDISTER 60 Liquid

3.4.42 System Meteka Sonderverfahren fur
NaRabfalle

Das Verfahren ist gekennzeichnet durch:

Erhitzung der Abfalle nach Wasserzugabe in
speziellen Behdltern mittels Mikrowellen.

Die bei der Eintragung vom Robert Koch-In-
stitut erteilten Auflagen insbesondere bezlig-
lich der Verpackung des Abfalles sind zu be-
achten. Das Verfahren ist nur geeignet fir
Abfélle, die ausreichend Wasser enthalten (mi-
krobiologische Kulturen, Blutproben, Stuhl-
proben, Drainagebeutel bzw. -flaschen, Blut-
beutel).

Desinfektion
Desinfektionstemperatur: 100 °C

Einwirkungszeit:
25 Min. (Wirkungsbereich: ABC)

geprufte und anerkannte Apparate-Typen:
MEDISTER 10, MEDISTER 60, MEDISTER
160

Franken-Chemie
32772 Lage/Lippe

Fresenius AG
61343 Bad Homburg

Gabler Maschinenbau GmbH
23512 Lubeck

Getinge AB

vertreten durch:

Getinge van Dijk Medizintechnik GmbH
47628 Straelen

Th. Goldschmidt AG
45116 Essen

J. P. Haas GmbH
36396 Steinau

Hakawerk
71111Waldenbuch
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Hamo AG
CH-2542 Pieterlen

Henkel Hygiene GmbH
40554 Dusseldorf

Howa Reinigungschemie AG
CH-8559 Fruthwilen

KaVo Innovations-Gesellschaft mbH
88293 Leutkirch

KEG Sonderabfall-Entsorgungsgesellschaft
mbH
13597 Berlin

KEN Maskinfabrik A/S
DK-5672 Broby

Kesla Pharma Wolfen GmbH
06759 Wolfen

Kleindienst Belimed GmbH
86181 Augsburg

Kreussler & Co. GmbH
65082 Wiesbaden

Lancer S.A. Industrie
F-31170 Tournefeuille

Lysoform
Dr. Hans Rosemann GmbH
12247 Berlin

MediQuick GmbH & Co. KG
49196 Bad Laer

Merz + Co. GmbH & Co.
60048 Frankfurt a. M.

Meteka Medizinalbedarf
A-8750 Judenburg

MFH >Marienfelde< GmbH
22703 Hamburg

Miele & Cie. GmbH & Co.
33325 Glitersloh

MMM
Miinchner Medizin Mechanik
82141 Planegg

Anhang zur Liste

Mundipharma GmbH
65533 Limburg (Lahn)

Netzsch Newamatic GmbH
84478 Waldkraiburg

Nordland Medizin-Logistik und
Service GmbH
22012 Hamburg

Dr. Nisken Chemie GmbH
59158 Kamen

Osmac GmbH
77654 Offenburg

Passat Maschinenbau GmbH
31157 Sarstedt

Purgatis
Marketing-Vertriebs GmbH
53334 Meckenheim

Riebesam GmbH
71540 Murrhardt

CR: Ringeisen
Umwelttechnik
73033 Goppingen

Sauter Moller GmbH
50996 Kéln

C. Schneider
Praxis-Bedarf
90530 Wendelstein

Dr. Schnell Chemie GmbH
80807 Muinchen

Schilke & Mayr GmbH
22840 Norderstedt

Dr. Schumacher GmbH & Co. KG
34201 Melsungen

Senkingwerk GmbH
31111 Hildesheim

Sterifant International Holding AG
L-1466 Luxembourg

C. Stiefenhofer GmbH
86971 Peiting

Stierlen-Maquet
vertrieben durch
C. Stiefenhofer GmbH

Tana Chemie GmbH
(Werner & Mertz Gruppe)
55033 Mainz

Tecnomara

vertrieben durch:

Integra Biosciences GmbH
35461 Fernwald

Tip-Werke Hartung GmbH
66013 Saarbriicken

Tremonia Chemie GmbH
44141 Dortmund

H. Trommsdorff GmbH & Co.
52464 Alsdorf

Valides
HW Umwelttechnik GmbH
83242 Reit im Winkl

van Baerle GmbH & Co.
Chem. Fabrik
64575 Gernsheim/Rhein

Webeco GmbH
23603 Bad Schwartau

Dr. Weber & Co. GmbH
23507 Lubeck

Dr. Weigert
Chemische Fabrik
20539 Hamburg

Woellner-Werke GmbH & Co.
67014 Ludwigshafen/Rh.

Ernst Zeiss
Chemische und Seifenfabrik
68229 Mannheim

der vom Robert Koch-Institut gepriften und anerkannten Desinfektionsmittel und -verfahren

Zur Desinfektion fur Anwendungsbereiche,
die durch § 10 a BSeuchG nicht erfal3t werden,
werden folgende Mittel und Verfahren emp-
fohlen:

1 Desinfektion von Abwasser

Bei der Prufung der Notwendigkeit einer
Desinfektion von Abwasser sollten die jewei-
ligen mikrobiellen Verhéltnisse im Vorfluter
(Gewdsser oder Kanalisation mit gemeindli-
cher Klaranlage) bericksichtigt werden; Hin-
weise geben DIN 19 520 und das vom Bun-
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desgesundheitsamt herausgegebene Merk-
blatt:

»Einleitung von Krankenhausabwasser in Ka-
nalisation oder Gewaésser«, verdffentlicht im
Bundesgesundhbl. 21 (1978) 34. Ist eine Des-
infektion notwendig, wird die Anwendung
folgender Verfahren empfohlen:

1.1 Thermische Verfahren

Erhitzen des homogenisierten Abwassers in
Geraten, die sicherstellen, daR eine Tempera-
tur von mindestens 100 °C erreicht wird und

15 Min. lang einwirkt. Wirkungsbereich:
ABC.

1.2 Chlorungsverfahren

Das Verfahren ist nur fiir biologisch gereinig-
tes Abwasser geeignet.

Je nach Herkunft des gereinigten Abwassers
und seinem pH-Wert sind in Abhéngigkeit
von der jeweiligen Einwirkungszeit die in der
unten stehenden Tabelle aufgefuhrten Richt-
werte fur den Gesamtchlorgehalt nach Ablauf
der Einwirkungszeit einzuhalten.
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Desinfektion von Abwasser — Chlorungsverfahren

Herkunft des Abwassers Wirkungs- Einwirkungs- Gesamtchlorgehalt in mg/l nach
bereich zeit in Min. Ablauf der Einwirkungszeit
pH 6 pH7 pH 8 pH9
1 2 3 4 5 6 7
Hausliche und stadtische Abwaésser, Krankenhausabwasser AB 20 0,5 1 4 10
(auBer Abwasser aus Lungenheilstatten) und industrielle auBer bei 30 0,25 0,5 2 5
Abwasser, soweit sie Krankheitserreger (auBer Milzbrandspo- Tuberkulose 60 0,25 1 25
ren) enthalten
Abwaésser aus Lungenheilstétten AB 30 3 5 10 10
60 3 5 5
120 25 25
Gerbereiabwasser ABC 30 30 30
60 10 10
120 5 5
180 5 10

Bekanntmachung des Robert Koch-Institutes Gber das Ergebnis der Prifung von Desinfektionsmittel-

Dosiergeraten

Nachstehend wird eine Ubersicht nach dem
Stand vom 15. 6. 1997 Uber die gemal der
Richtlinie der Bundesanstalt fir Materialfor-
schung und -prifung (BAM) und des Bundes-
gesundheitsamtes fiir Desinfektionsmittel-
Dosiergerdte [Bundesgesundhbl. 21 (1978)
115-119 u. 29 (1986) 167-168] von der BAM
gepriften Geréte gegeben.

Es wird darauf aufmerksam gemacht, daR
nicht alle der nachfolgend genannten Desin-
fektionsmittel in der vom Robert Koch-Insti-
tut gemal § 10 ¢ BSeuchG aufgestellten Liste
aufgefuhrt sind; die fiir die Scheuerdesinfek-
tion vorgeschriebene Gebrauchsverdiinnung
liegt nicht immer innerhalb des Einstellberei-
ches der Dosiergerite.

Bezeichnung des Dosiergeréates: Bode-Deso-
mat 88

Vertreiber: Bode Chemie, 22507 Hamburg

Bei der Bauartprufung ermittelte relative Ab-
weichung der Konzentration vom eingestell-
ten Wert: + 7 %.

Namen der Desinfektionsmittel, die im Prif-
bericht als geeignet ausgewiesen werden, so-
wie Name des Herstellers der Desinfektions-
mittel:

Aseptisol Bode Chemie
Bacillocid rasant Bode Chemie
Kohrsolin Bode Chemie

Bezeichnung des Dosiergeréates: Bode-Deso-
mat 90

Vertreiber: Bode Chemie, 22507 Hamburg

Bei der Bauartpriifung ermittelte relative Ab-
weichung der Konzentration vom eingestell-
ten Wert: + 6,5 %.
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Namen der Desinfektionsmittel, die im Prif-
bericht als geeignet ausgewiesen werden, so-
wie Name des Herstellers der Desinfektions-

mittel:
Bacillocid rasant Bode Chemie
Kohrsolin Bode Chemie

Bezeichnung des Dosiergerates: Bode-Deso-
mat 91

Vertreiber: Bode Chemie, 22507 Hamburg

Bei der Bauartprufung ermittelte relative Ab-
weichung der Konzentration vom eingestell-
ten Wert: + 8 %.

Namen der Desinfektionsmittel, die im Prif-
bericht als geeignet ausgewiesen werden, so-
wie Name des Herstellers der Desinfektions-
mittel:

Aseptisol Bode Chemie
Bacillocid rasant Bode Chemie
Bacillocid Spezial Bode Chemie
Baktobod Bode Chemie
Kohrsolin Bode Chemie
Mikrobac forte Bode Chemie
Sokrena Bode Chemie

Bezeichnung des Dosiergerates: Bode-Deso-
mat D 1000

Vertreiber: Bode Chemie, 22507 Hamburg

Bei der Bauartprufung ermittelte relative Ab-
weichung der Konzentration vom eingestell-
ten Wert: + 6,5 %.

Namen der Desinfektionsmittel, die im Prif-
bericht als geeignet ausgewiesen werden, so-
wie Nlamen der Hersteller der Desinfektions-
mittel:

Bode Chemie
Bode Chemie

Aseptisol
Bacillocid rasant

Bacillocid Spezial Bode Chemie
Baktobod Bode Chemie
Kohrsolin Bode Chemie
Kohrsolin iD Bode Chemie
Multidor Henkel

Bezeichnung des Dosiergeréates: C-d-mix 800
(bisher Desomix 800)

Vertreiber: Desomed AG, Dr.
GmbH, 79102 Freiburg

Bei der Bauartprufung ermittelte relative Ab-
weichung der Konzentration vom eingestell-
ten Wert: + 6 %.

Namen der Desinfektionsmittel, die im Prif-
bericht als geeignet ausgewiesen werden, so-
wie Namen der Hersteller der Desinfektions-
mittel:

Trippen

Antiseptica Kombi Antiseptica
Flachendesinfektion

Antiseptica Kombi Antiseptica
Instrumentendesinfektion

Desomed A 2000 Desomed

Bezeichnung des Dosiergerates: Dekontamat

Vertreiber: Fresenius AG, 61343 Bad Hom-
burg

Bei der Bauartprifung ermittelte relative Ab-
weichung der Konzentration vom eingestell-
ten Wert: + 5,5 %.

Namen der Desinfektionsmittel, die im Prif-
bericht als geeignet ausgewiesen werden, so-
wie Name des Herstellers der Desinfektions-
mittel:

Afid Fresenius
Puristeril 340 Fresenius
Sporcid Fresenius
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Teta-Aktiv Fresenius
Teta-S Fresenius
Ultrasol F Fresenius
Ultrasol K Fresenius
Ultrasol Spezial Fresenius

Bezeichnung des Dosiergeréates: Dosierzen-
trale System 1210 S, 1510, 2010 S und 3010 S

Vertreiber: Wintrich GmbH, 64608 Bensheim

Bei der Bauartprufung ermittelte relative Ab-
weichung der Konzentration vom eingestell-
ten Wert: + 6 %.

Namen der Desinfektionsmittel, die im Prif-
bericht als geeignet ausgewiesen werden, so-
wie Namen der Hersteller der Desinfektions-
mittel:

Aldasan 2000
Antiseptica Flachen
Desinfektion 7

Lysoform
Antiseptica

Hexaquart S Braun Melsungen
Hexaquart L Braun Melsungen
Melsitt Braun Melsungen
Melsept SF Braun Melsungen
Mucocit-GN Merz
Mucocit-T Merz
Odinosan-FD 20 Dr. Kramer
Pursept-N Merz
Ultrasol F Fresenius
Ultrasol S Fresenius
Bezeichnung des Dosiergerates: Henkel

DG1

Vertreiber: Henkel Hygiene GmbH, 40554
Diusseldorf

Bei der Bauartprifung ermittelte relative Ab-
weichung der Konzentration vom eingestell-
ten Wert: + 7,5 %.

Namen der Desinfektionsmittel, die im Prif-
bericht als geeignet ausgewiesen werden, so-
wie Namen der Hersteller der Desinfektions-
mittel:

Indulfan plus Henkel
Kohrsolin Bode Chemie
Kohrsolin iD Bode Chemie
Laudamonium Henkel
Luzol P Schilke & Mayr
Lysetol AF Schilke & Mayr
Lysetol V Schilke & Mayr
Lyso FD 10 Schilke & Mayr
Lysoformin Lysoform
Lysoformin 2000 Lysoform
Lysoformin 3000 Lysoform
Lysoformin spezial Lysoform

Melsept Braun Melsungen
Melsept SF Braun Melsungen
Melsitt Braun Melsungen
Mikrobac Bode Chemie
Mikrobac (AF) Bode Chemie
Mikrobac forte Bode Chemie
Multidor Henkel
Minutil Henkel
Mucocit-G Merz
Mucocit-GN Merz
Mucocit-T Merz
Neodisher Septo DN Dr. Weigert
Neodisher Septo SF Dr. Weigert
Neodisher Septo 2000 Dr. Weigert
Neoform D Plus Dr. Weigert
Neoquat S Dr. Weigert
Odinosan-FD 20 Dr. Kramer
Pursept Merz
Pursept-N Merz
Quartacid K Schilke & Mayr
Quatohex Braun Melsungen

Sagrotan Med

Schilke & Mayr

Sekusept Extra Henkel
Sekusept Extra N Henkel
Sekusept forte Henkel
Sekusept Plus Henkel
Septolit Henkel
Sirafan Konz. Henkel
Sirafan perfekt Henkel
Sokrena Bode Chemie
Superficid Antiseptica
Tegosinol Goldschmidt
Terralin neu Schilke & Mayr
Teta S Fresenius
Ultrasol F Fresenius
Ultrasol S Fresenius
Weigosept DF Dr. Weigert
Wofasept Kesla Pharma

Bezeichnung des Dosiergerates: Henkel

DG 2

Vertreiber: Henkel Hygiene GmbH, 40554

Dusseldorf

Bei der Bauartprufung ermittelte relative Ab-

Baktobod Bode Chemie
Buraton 10 F Schiilke & Mayr
Buraton 25 Schiilke & Mayr
Desoform Lysoform

Hexaquart L Braun Melsungen
Hexaquart S Braun Melsungen
Incidin Extra Henkel
Incidin perfekt Henkel
Incidin Konzentrat Henkel
Incidin PLUS Henkel
Incidur Henkel
Indulfan plus Henkel
Inciman plus Henkel
Kohrsolin Bode Chemie
Kohrsolin iD Bode Chemie
Laudamonium Henkel
Luzol P Schilke & Mayr
Lysetol AF Schiilke & Mayr
Lysetol V Schiilke & Mayr
Lyso FD 10 Schilke & Mayr
Lysoformin Lysoform
Lysoformin 2000 Lysoform
Lysoformin 3000 Lysoform
Lysoformin spezial Lysoform

Melsept SF Braun Melsungen
Melsitt Braun Melsungen
Mikrobac Bode Chemie
Mikrobac forte Bode Chemie
Minutil Henkel
Mucocit-GN Merz
Mucocit-T Merz
Neodisher Septo DN Dr. Weigert
Neodisher Septo SF Dr. Weigert
Neodisher Septo 2000 Dr. Weigert
Neoform D Plus Dr. Weigert
Neoquat S Dr. Weigert
Odinosan-FD 20 Dr. Kramer
Pursept-N Merz
Quartacid K Schiilke & Mayr
Quatohex Braun Melsungen
Sagrotan Med Schiilke & Mayr

Sekusept Extra Henkel
Sekusept Extra N Henkel
Sekusept forte Henkel
Sekusept Plus Henkel
Septolit Henkel
Sirafan Konz. Henkel
Sirafan perfekt Henkel
Sokrena Bode Chemie
Sporcid Fresenius
Tegosinol Goldschmidt
Terralin neu Schiilke & Mayr
Teta S Fresenius
Ultrasol F Fresenius
Ultrasol S Fresenius
Weigosept DF Dr. Weigert
Wofasept Kesla Pharma

Afid Fresenius
Antifect FF Schiilke & Mayr
Antiseptica Flachen Antiseptica
Desinfektion 7
Antiseptica Kombi Antiseptica
Flachen Desinfektion
Aseptisol Bode Chemie
Bacillocid rasant Bode Chemie
Bacillocid Spezial Bode Chemie
Baktobod Bode Chemie
Biguacid Antiseptica
Buraton 10 F Schiilke & Mayr
Buraton 25 Schiilke & Mayr
Desoform Lysoform
Desomed A 2000 Desomed
Helipur H plus Braun Melsungen
Hexaquart L Braun Melsungen
Hexaquart S Braun Melsungen
Incidin Extra Henkel
Incidin Konzentrat Henkel
Incidin perfekt Henkel
Incidin PLUS Henkel
Incidur Henkel
Inciman neu Henkel
Inciman plus Henkel
Indulfan-Konzentrat Henkel
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weichung der Konzentration vom eingestell-
ten Wert: + 7,5 %.

Namen der Desinfektionsmittel, die im Prif-
bericht als geeignet ausgewiesen werden, so-
wie Nlamen der Hersteller der Desinfektions-
mittel:

Bezeichnung des Dosiergerates: Henkel

DG 3

Vertreiber: Henkel Hygiene GmbH, 40554
Dusseldorf

Bei der Bauartprufung ermittelte relative Ab-

Afid Fresenius
Aldasan 2000 Lysoform
Antifect FF Schilke & Mayr
Apesin rapid Tana Chemie
Aseptisol Bode Chemie
Bacillocid rasant Bode Chemie
Bacillocid Spezial Bode Chemie

weichung der Konzentration vom eingestell-

ten Wert: + 5 %o.

Namen der Desinfektionsmittel, die im Prif-
bericht als geeignet ausgewiesen werden, so-
wie Nlamen der Hersteller der Desinfektions-

mittel:

359



Bekanntmachungen

Antifect FF
Bacillocid Spezial
Buraton 10 F

Schillke & Mayr
Bode Chemie
Schiilke & Mayr

Gigasept FF Schilke & Mayr
Incidin Extra Henkel
Incidin perfekt Henkel
Incidin PLUS Henkel
Incidur Henkel
Indulfan plus Henkel
Kohrsolin FF Bode Chemie
Laudamonium Henkel
Lysetol AF Schiilke & Mayr
Lysetol FF Schiilke & Mayr
Lyso FD 10 Schilke & Mayr
Mikrobac forte Bode Chemie
Minutil Henkel
Sagrotan Med Schiilke & Mayr
Sekusept Extra Henkel
Sekusept Extra NEU Henkel
Sekusept forte Henkel
Sekusept Plus Henkel
Sirafan Konz. Henkel
Sirafan perfekt Henkel
Sokrena Bode Chemie
Terralin Schilke & Mayr

Incidin Konzentrat Henkel
Incidin perfekt Henkel
Incidur Henkel
Inciman plus Henkel
Minutil Henkel
Sekusept forte Henkel

Bezeichnung des Dosiergeréates: Melseptomat
1

Vertreiber: B. Braun Melsungen AG, 34209
Melsungen

Bei der Bauartprufung ermittelte relative Ab-
weichung der Konzentration vom eingestell-
ten Wert: + 6,5 %.

Namen der Desinfektionsmittel, die im Prif-
bericht als geeignet ausgewiesen werden, so-
wie Nlamen der Hersteller der Desinfektions-
mittel:

Bezeichnung des Dosiergerates: Dosierzen-
trale Henkel DZ 1

Vertreiber: Henkel Hygiene GmbH, 40554
Dusseldorf

Bei der Bauartpriifung ermittelte relative Ab-
weichung der Konzentration vom eingestell-
ten Wert: + 7,5 %.

Namen der Desinfektionsmittel, die im Prif-
bericht als geeignet ausgewiesen werden, so-
wie Namen der Hersteller der Desinfektions-
mittel:

Aseptisol Bode Chemie
Bacillocid rasant Bode Chemie
Bacillocid Spezial Bode Chemie
Baktobod Bode Chemie
Hexaquart L Braun Melsungen
Hexaquart S Braun Melsungen
Incidin Konzentrat Henkel
Incidin perfekt Henkel
Incidur Henkel
Inciman plus Henkel
Kohrsolin Bode Chemie
Kohrsolin iD Bode Chemie
Melsept SF Braun Melsungen
Melsitt Braun Melsungen
Microbac Bode Chemie
Mikrobac forte Bode Chemie
Minutil Henkel
Sekusept forte Henkel
Sokrena Bode Chemie

Bezeichnung des Dosiergerates: Henkel
Dz 2

Vertreiber: Henkel Hygiene GmbH, 40554
Ddusseldorf

Bei der Bauartprufung ermittelte relative Ab-
weichung der Konzentration vom eingestell-
ten Wert: + 6 %.

Namen der Desinfektionsmittel, die im Prif-
bericht als geeignet ausgewiesen werden, so-
wie Name des Herstellers der Desinfektions-
mittel:
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Aldehyd Antiseptica
Flachendesinfektion 7
Helipur H plus Braun Melsungen
Hexaquart S Braun Melsungen
Incidin perfekt Henkel
Incidur Henkel
Melsept Braun Melsungen
Melsept SF Braun Melsungen
Melsitt Braun Melsungen
Mucocit-GN Merz
Mucocit-T Merz
Odinosan-FD 20 Dr. Kramer
Pursept-N Merz
Quatohex Braun Melsungen
Sekusept forte Henkel
Superficid Antiseptica

Bezeichnung des Dosiergerates: neomatik
DES

Vertreiber: Chemische Fabrik Dr. Weigert,
20539 Hamburg

Bei der Bauartprufung ermittelte relative Ab-
weichung der Konzentration vom eingestell-
ten Wert: + 8 %.

Namen der Desinfektionsmittel, die im Prif-
bericht als geeignet ausgewiesen werden, so-
wie Nlamen der Hersteller der Desinfektions-
mittel:

Gercid Goldschmidt
Gercid forte Goldschmidt
Multidor Henkel
Neodisher Septo DN Dr. Weigert
Neodisher Septo SF Dr. Weigert
Neodisher Septo 2000 Dr. Weigert
Neoform D Plus Dr. Weigert
Neoquat S Dr. Weigert
Tego 51 Goldschmidt
Tegodor F Goldschmidt
Tegosinol Goldschmidt
Weigosept DF Dr. Weigert

Bezeichnung des Dosiergerates: Ro MWD 10

Vertreiber: R. u. D. Rotter GmbH, 64548
Riedstadt

Bei der Bauartprufung ermittelte relative Ab-
weichung der Konzentration vom eingestell-
ten Wert: + 7 %.

Namen der Desinfektionsmittel, die im Prif-
bericht als geeignet ausgewiesen werden, so-
wie Name des Herstellers der Desinfektions-
mittel:

Dr. Nisken Chemie
Dr. Nisken Chemie

N scosept forte
Nuscosept OF

Bezeichnung des Dosiergerates: SM-MAT-F,
SM-MAT-F/1 und SM-MAT-F/2

Vertreiber: Schilke & Mayr GmbH, 22840
Norderstedt

Bei der Bauartpriifung ermittelte relative Ab-
weichung der Konzentration vom eingestell-
ten Wert: + 6,5 %.

Namen der Desinfektionsmittel, die im Prif-
bericht als geeignet ausgewiesen werden, so-
wie Namen der Hersteller der Desinfektions-
mittel:

Antifect FF Schilke & Mayr
Aseptisol Bode Chemie
Bacillocid rasant Bode Chemie
Bacillocid Special Bode Chemie
Bactobod Bode Chemie
Buraton 10 F Schiilke & Mayr
Buraton 25 Schiilke & Mayr
Gigasept Schilke & Mayr
Gigasept FF Schiilke & Mayr
Lysetol AF Schiilke & Mayr
Lysetol FF Schiilke & Mayr
Lysetol V Schilke & Mayr
Lyso FD 10 Schiilke & Mayr
Mucocit-GN Merz
Mucocit-T Merz
Odinosan-FD 20 Dr. Kramer
Pursept-N Merz
Quartacid K Schiilke & Mayr
Sagrotan Med Schilke & Mayr
Tegosinol Goldschmidt
Terralin Schiilke & Mayr

Bezeichnung des Dosiergerates: SM-MAT-
FD

Vertreiber: Schilke & Mayr GmbH, 22840
Norderstedt

Bei der Bauartprufung ermittelte relative Ab-
weichung der Konzentration vom eingestell-
ten Wert: + 6,5 %.

Namen der Desinfektionsmittel, die im Prif-
bericht als geeignet ausgewiesen werden, so-
wie Namen der Hersteller der Desinfektions-

mittel:

Antifect FF
Buraton 10 F
Buraton 25
Gigasept
Gigasept FF
Lysetol AF
Lysetol FF
Lysetol V
Lyso FD 10
Mucocit-GN
Mucocit-T
Odinosan-FD 20
Pursept-N
Quartacid K
Sagrotan Med
Terralin

Schiilke & Mayr
Schulke & Mayr
Schillke & Mayr
Schiilke & Mayr
Schiilke & Mayr
Schiilke & Mayr
Schiilke & Mayr
Schiilke & Mayr
Schilke & Mayr
Merz

Merz

Dr. Kramer
Merz

Schiilke & Mayr
Schiilke & Mayr
Schilke & Mayr
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Bezeichnung des Dosiergerétes: Winco ZEL
12

Vertreiber: Wintrich GmbH, 64608 Bensheim

Bei der Bauartprifung ermittelte relative Ab-
weichung der Konzentration vom eingestell-
ten Wert: + 6,5 %.

Namen der Desinfektionsmittel, die im Prif-
bericht als geeignet ausgewiesen werden, so-
wie Namen der Hersteller der Desinfektions-

Melsept SF Braun Melsungen
Mucocit-G Merz
Mucocit-GN Merz
Mucocit-T Merz
Myxal-S-Konzentrat Basotherm
Odinosan-FD 20 Dr. Kramer
Pursept Merz
Pursept-N Merz
Sekusept forte Henkel
Terralin Schilke & Mayr
Ultrasol F Fresenius
Ultrasol S Fresenius

Bezeichnung des Dosiergerétes: ZNG 12
Vertreiber: Wintrich GmbH, 64608 Bensheim

Bei der Bauartpriifung ermittelte relative Ab-
weichung der Konzentration vom eingestell-

mittel:
Antiseptica Kombi Antiseptica
Flachendesinfektion

Bacillocid rasant Bode Chemie
Bacillocid Special Bode Chemie
Bactobod Bode Chemie
Biguanid Antiseptica
Hexaquart S Braun Melsungen
Incidin perfekt Henkel
Incidur Henkel
Lysoformin Lysoform
Melsept Braun Melsungen
Melsitt Braun Melsungen

Bundesgesundhbl. 9/97

ten Wert: + 6,5 %.

Namen der Desinfektionsmittel, die im Prif-
bericht als geeignet ausgewiesen werden, so-
wie Nlamen der Hersteller der Desinfektions-

mittel:

Bardac Lonza
Hexaquart S Braun Melsungen
Mucocit-GN Merz
Mucocit-T Merz
QOdinosan-FD 20 Dr. Kramer
Pursept-N Merz
Ultrasol S Fresenius

Bezeichnung des Dosiergeréates: ZNG 17
Vertreiber: Wintrich GmbH, 64608 Bensheim

Bei der Bauartprufung ermittelte relative Ab-
weichung der Konzentration vom eingestell-
ten Wert: + 6,5 %.

Namen der Desinfektionsmittel, die im Prif-
bericht als geeignet ausgewiesen werden, so-
wie Namen der Hersteller der Desinfektions-
mittel:

Bardac Lonza
Hexaquart S Braun Melsungen
Ultrasol S Fresenius
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