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Vorwort zur vierten Auflage

Hygienemanagement geniel3t mittlerweile einen hohen Stellenwert im Rahmen der Ausbil-
dungsaktivitdten im Erste Hilfe- und Sanitatswesen. Dies zeigen beispielsweise die aktuellen
Ausbildungsvorschriften der DLRG, wo umfangreiche Informationen zu diesem Thema aufge-
nommen wurden.

Wissen ist dabei nicht statisch sondern dynamisch, so dass die Aufnahme von Anderungen in
unser Skript in regelmaligen Abstidnden sinnvoll erscheint. Fiir entsprechende Riickmeldungen
mochten wir uns bei den Lesern bedanken. Natirlich freuen wir uns auch in Zukunft Gber sol-
che Hinweise, um die Empfehlungen weiter optimieren zu kénnen.

Wir mochten an dieser Stelle besonders auf eine Anderung hinsichtlich der Aussagen zur
Standzeit des Desinfektionsmittels Perform® hinweisen, da wir hierzu neue Erkenntnisse erhal-
ten haben (siehe Kapitel 5, Abschnitt 4). Das Produktdatenblatt des Herstellers weist darauf hin,
dass angesetzte Gebrauchslésungen eine Wirkstoffstabilitat fiir ,eine Standzeit von einem Ar-
beitstag” gewahrleisten.” Eine aktuelle Riickfrage beim Hersteller hinsichtlich einer Prazisierung
des Begriffs ,Arbeitstag” ergab, dass hier ein Zeitraum von 8 bis 12 Stunden gemeint ist. Aller-
dings ist die Dauer der Wirkstoffstabilitdt auch temperaturabhangig. Die maximale Standzeit ist
insbesondere fir die Flachendesinfektion von Bedeutung, da hier die Gebrauchslésung (ber
einen gewissen Zeitraum verwendet wird. Bei der Desinfektion von Gesichtsteilen wird die L6-
sung im Regelfall nach einmaligem Gebrauch entsorgt, weshalb die maximale Standzeit hier
nicht von Bedeutung ist. Dennoch haben wir uns dazu entschieden, den vorliegenden Text an-
zupassen und den Begriff ,Arbeitstag” als VorsichtsmalBnahme zu entfernen. Auch die Haltbar-
keit von geoéffneten Verpackungen der Desinfektionsmitteltiicher Mikrozid® ist begrenzt (drei
Monate). Diese Information haben wir ebenfalls erganzt. Als weitere Neuerung haben wir eine
Tabelle zur Anderungsverfolgung eingefiihrt. Dariiber hinaus haben wir einige kleinere redakti-
onelle Anpassungen vorgenommen.

Burscheid / Wermelskirchen im Juni 2013

Hon.-Prof. Dr. Marc Hasenjager und Sascha Velde

Vorwort zur dritten Auflage

Das Thema Hygienemanagement bei der Ausbildung von Herz-Lungen-Wiederbelebung (HLW)
hat in den letzten beiden Jahren weiter an Bedeutung gewonnen. Wie uns die zahlreichen An-
fragen zeigen, sto3t das vorliegende Skript mit seinen Inhalten bei den jeweiligen Verantwortli-
chen auf ein breites Interesse.

Obwohl sich durch die Umsetzung der bislang dargestellten MaRnahmen und Verfahrenswei-
sungen bereits ein sehr hoher Hygienestandard erreichen lasst, gibt es weitere Verbesserungs-
moglichkeiten. In der vorliegenden dritten Auflage des Skriptes wurde insbesondere das Thema
Dokumentation ausgebaut. Hintergrund der vorgenommenen Anderungen sind Anforderungen
von Seiten der Qualitatssicherungsstelle Erste Hilfe der Berufsgenossenschaften. Zentrale Neu-
erung ist daher die Einflihrung einer Chargenkennzeichnung fiir die desinfizierten Gesichtsteile
der HLW-Ubungsphantome, um die Riickverfolgbarkeit der DesinfektionsmaBnahmen gewéhr-
leisten zu konnen. Erweitert haben wir auch nochmals die Informationen zur Arbeitssicherheit.
Hierzu wurde ein separates Kapitel erstellt.

Wir wirden uns freuen auch zukiinftig wieder ein Feedback von den Anwendern zu erhalten,
um das Skript anwendungsorientiert weiter entwickeln zu kénnen.

Burscheid / Wermelskirchen im Dezember 2010

Hon.-Prof. Dr. Marc Hasenjager (Beauftragter EH-San des Bezirks Rheinisch-Bergischer Kreis e.V.)
Sascha Velde (Arzt des Bezirks Rheinisch-Bergischer Kreis e.V.)

' Produktdatenblatt der Firma Schiilke & Mayr GmbH fiir Perform® (Stand 05/2011).
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Vorwort zur zweiten Auflage

Seit der Veroffentlichung der ersten Auflage des vorliegenden Skriptes im Jahr 2005 hat uns
eine Reihe von Anfragen zum Themengebiet des Hygienemanagements erreicht. Insbesondere
seit dem Jahr 2008 war eine deutliche Zunahme der Riickmeldungen festzustellen, was uns sig-
nalisiert hat, dass der Stellenwert des Themas innerhalb der DLRG gestiegen ist. Dies dlirfte
nicht zuletzt auch auf die erhéhten Anforderungen seitens der Berufsgenossenschaften und der
Fahrerlaubnisverordnung zuriickzufiihren sein.

Wir mochten uns an dieser Stelle bei allen Personen bedanken, die sich mit uns in einen kriti-
schen Dialog begeben und uns entsprechende Riickmeldungen gegeben haben. Ein besonderer
Dank gilt hierbei den Kameraden Karsten Theil3 (LV-Arzt) und Wilfried Keil (Referatsleiter Erste
Hilfe) vom DLRG Landesverband Rheinland-Pfalz fiir ihre Hinweise, die zu einer Weiterentwick-
lung des Skriptes beigetragen haben.

Neben kleineren inhaltlichen Anpassungen und redaktionellen Anderungen, haben wir als Neu-
erung im Rahmen der zweiten Auflage den Austausch des Hygienesprays gegen alkoholische
Desinfektionsmitteltiicher zur Flachendesinfektion vorgenommen, da Desinfektionssprays im
Hinblick auf das Thema Arbeitssicherheit (Stichwort Aerosolbildung) kritisch zu bewerten sind.
Die Hinweise zur Arbeitssicherheit haben wir insgesamt erweitert.

Zudem mochten wir noch folgende allgemeine Hinweise zum vorliegenden Skript geben: Es ist
grundsatzlich nicht moglich, alle Eventualitdten in einem solchen Skript zu beriicksichtigen. Es
soll ja keine wissenschaftliche Abhandlung von hohem Theoriegehalt, sondern eine Hilfestel-
lung fiir die Praxis sein. Da das Hygienemanagement innerhalb der DLRG in der Regel von eh-
renamtlich tatigem Personal ,gelebt” werden muss, sollte der Komplexitatsgrad insgesamt
moglichst gering gehalten werden, um die Fehleranfalligkeit zu minimieren. So besteht z.B. das
Problem, aus der Vielzahl von am Markt verfligbaren Desinfektionsmitteln ein geeignetes Prapa-
rat auswahlen zu mussen. Einige allgemeine Hinweise zu diesem Thema haben wir in Kapitel
4.4 genannt. Wir haben schon in der ersten Auflage des Skriptes das Mittel Perform® fiir unse-
ren Tatigkeitsbereich ausgewahlt. Dies geschah auch vor dem Hintergrund jahrelanger eigener
positiver Erfahrungen mit dem Produkt in Verbindung mit den von uns eingesetzten HLW-
Ubungsphantomen der Firma Laerdal®. Neben der Wirksamkeit des ausgewahlten Mittels be-
zliglich des vermuteten Erregerspektrums und der Freigabe des Desinfektionsmittelherstellers
fir den Anwendungszweck (z.B. Desinfektion von Flachen) ist auch die Materialvertraglichkeit
im Hinblick auf die verwendeten Ubungsphantome zu beriicksichtigen. So hat beispielsweise
die Firma Laerdal® in den 1990er Jahren keine speziellen Desinfektionsmittel(hersteller) genannt
(,mit handelstblichen Desinfektionsmitteln”), aktuell jedoch wird ausschlieBlich das Produkt
.Virkon” empfohlen. Die Beschrankung der Empfehlung auf ein einzelnes Desinfektionsmittel
ist allerdings in der Praxis eher als kritisch zu werten, da man - sofern andere Geratehersteller
in gleicher Weise verfahren wiirden — ein ganze Palette von unterschiedlichen Desinfektionsmit-
teln vorhalten misste (man denke dabei beispielsweise an einen Krankenhausbetrieb), wodurch
u.a. auch die Fehleranfalligkeit des Desinfektionsprozesses steigen diirfte. Sinnvollerweise ware
aus unserer Sicht eher die Freigabe bzw. der Ausschluss bestimmter Desinfektionsmittelgrup-
pen (z.B. Desinfektionsmittel auf alkoholischer Basis oder Desinfektionsmittel auf Aktivsauer-
stoffbasis).

Zu den HLW-Ubungsphantomen der Firma Ambu® kdnnen wir keine spezifischen Empfehlungen
abgeben, da wir diese in unserem Tatigkeitsbereich nicht im Einsatz haben (wobei die grund-
satzlichen Aussagen zum Hygienemanagement in diesem Skript natlrlich herstellerliibergrei-
fend gultig sind).

Unsere nachfolgenden Ausfiihrungen basieren auf unseren Erfahrungen. Es bleibt dem Leser
Uberlassen, die Empfehlungen ggf. auf die Gegebenheiten in seinem Tatigkeitsbereich anzupas-
sen.

Dr. Marc Hasenjager (Beauftragter EH-San des Bezirks Rheinisch-Bergischer Kreis e.V.)
Sascha Velde (Arzt des Bezirks Rheinisch-Bergischer Kreis e.V.)
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Anderungsverfolgung

Im Rahmen der Anderungsverfolgung werden wesentliche Anderungen von Textinhalten des
vorliegenden Skriptes dokumentiert. Redaktionelle Anderungen werden nicht aufgefiihrt.

Stand der Anderung Kapitel Inhalte
06/2013 4.1 Hinweis zur Uberlebensfahigkeit von Krankheitserre-
gern auf Flachen aufgenommen.
06/2013 4.1 ,HI-und He_patljclls-Vlren ersetzt durch ,virale Infekti-
onskrankheiten”.
Hinweis ergénzt, dass der entleerte Perform®-Beutel
06/2013 5 . e "
mit der Losung ausgespult werden soll.
06/2013 5 Anderung der Hlnv(:)/elﬁe zur maximalen Gebrauchs-
dauer der Perform®-Lésung.
Hinweis zu begrenzter Haltbarkeit von ge6ffneten Mik-
06/2013 6 . ®
rozid®-Packungen aufgenommen.
Hinweis zur Dokumentation der Desinfektionsmal3-
06/2013 7 .
nahmen bei Ubungsphantomen aufgenommen.
Hinweis zur Dauer der Aufbewahrungspflicht fir Ge-
06/2013 8 s
fahrstoffverzeichnisse aufgenommen.
FuBnote mit Hinweisen zur Gefahrdungsbeurteilung
06/2013 8 . . .
nach Biostoffverordnung hinzugefiigt.
Zusatz ,insbesondere HIV und Hepatitis B in der Ta-
06/2013 8 belle mit den Gefahrdungen und MalBnahmen zur Un-
fallverhiitung entfernt.
In der Arbeitsanweisung wurde der Hinweis aufge-
06/2013 10.5 nommen, dass die Desinfektionsmittelldsung nur fir
einen Desinfektionsvorgang verwendet werden darf.
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1. Einleitung

Die Umsetzung von HygienemalRnahmen bei der Ausbildung in Herz-Lungen-Wiederbelebung
(HLW) hat das Ziel, eine Ubertragung von Krankheitserregern (Viren, Bakterien und Pilze) auf die
Ubungsteilnehmer zu verhindern. Relevant fiir das Hygienemanagement sind sowohl organisa-
torische MalBnahmen vor und wéhrend der Veranstaltung als auch DesinfektionsmalRnahmen
im Anschluss an diese.

So ist etwa die Desinfektion der Gesichtsteile (Masken) besonders wichtig fiir die Hygiene bei
der HLW-Ausbildung. Eine qualifizierte Desinfektion inaktiviert beziehungsweise totet die rele-
vanten Krankheitserreger. Hierdurch kdnnen die Gesichtsteile mehrfach genutzt werden, ohne
dass eine Ansteckungsgefahr fiir den Ubenden besteht.

Jeder Ausbilder, der mit der HLW-Ubungsphantomen arbeitet, muss eine Einweisung in das
Hygienemanagement erhalten!

Es erscheint vorteilhaft, wenn die Desinfektion der Gesichtsteile durch eine hygienisch vorge-
bildete Person (z.B. Mitarbeiter aus Krankenhaus oder Rettungsdienst) vorgenommen wird.
Die gesetzlichen Vorschriften zur Arbeitssicherheit sind zu beachten (siehe Kapitel 8).

Notwendige Grundkenntnisse zum Hygienemanagement bei der HLW-Ausbildung sollen nach-
folgend erlautert werden. Die Aussagen beziehen sich insbesondere auf die Ubungsphantome
der Firma Laerdal® (siehe Anmerkungen im Vorwort zur zweiten Auflage).

2. Desinfektionsplan

Es ist ein Desinfektionsplan anzufertigen, der wichtige Informationen zur Desinfektion von (po-
tentiell) kontaminierten Gegenstanden enthalt (siehe Anhang 10.4). Er gibt insbesondere Ant-
worten auf folgende Fragen:

=  Was muss desinfiziert werden?

=  Wann muss desinfiziert werden?
=  Wie ist zu desinfizieren?

=  Womit ist zu desinfizieren?

= Wie lange ist zu desinfizieren?

=  Wer muss desinfizieren?

Nachfolgend ist ein einfaches Beispiel fur DesinfektionsmaBnahmen bei HLW-
Ubungsphantomen dargestellt.
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Was?

Wann?

Wie?

Womit?

Mindesteinwirk-
zeit

Wer?

Gesichtsteile
(Masken)

nach jedem
Teilnehmer

Einlegeverfahren:
Gesichtsteile und
Konnektoren in
Desinfektionsmittel-
I6sung einlegen,
auf vollstéandige
Benetzung achten,
nach der Einwirkzeit
mit Wasser grind-
lich abspulen und
trocknen lassen

Perform-L6ésung,
0,5 %ig

1 Stunde

Ausbilder

Hals, Haarteil
und Rumpf2

r_!ach jeder
Ubungseinheit

Flachen mit ge-
trankten Desinfekti-
onsmitteltiichern
grindlich abwi-
schen, auf vollstan-
dige Benetzung
achten, trocknen
lassen

Mikrozid AF
Ticher Jumbo

bis abgetrocknet2

Ausbilder

Flachen grindlich
mit Desinfektions-
mittel abwaschen,
auf vollstandige
Benetzung achten,
trocknen lassen

Perform-L6ésung,
0,5 %ig

bis abgetrocknet3

Ausbilder

Einmal-
luftwege

r_!ach jeder
Ubungseinheit

entfernen und
entsorgen

Ausbilder

Es ist zudem ein Hygieneplan zu erstellen, der hygienerelevante organisatorische Hinweise und
(einen Verweis auf) den Desinfektionsplan enthilt.* Es ist sinnvoll, jedem HLW-Ubungsphantom
ein entsprechendes Dokument beizulegen, damit jeder Ausbilder die wichtigsten Informationen
auf einen Blick zur Verfligung hat (siehe Anhang 10.1).

2 Anmerkung: Werden mehrere Desinfektionsmittel fiir die Desinfektion eines Gegenstandes genannt, so kdnnen diese
alternativ verwendet werden.
3 Anmerkung: Hier wird unterstellt, dass die HLW-Ubungsphantome anschlieBend verpackt und nicht wieder am glei-
chen Tag eingesetzt werden. Somit ist die Mindesteinwirkzeit fiir die Desinfektionsmittel gewahrleistet.
4 Ein Desinfektionsplan ist i.d.R. Bestandteil eines Hygieneplans.
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3. Hygienerelevante organisatorische Hinweise

= Es sind grundsatzlich nur HLW-Ubungsphantome zu verwenden, bei denen jeder Teil-
nehmer ein personliches Gesichtsteil verwenden kann und bei denen entweder jeder
Teilnehmer einen personlichen Luftweg verwenden kann oder bei denen der Luftweg
Uber ein Zweiwegventil verfligt, welches die eingeblasene Luft seitlich am HLW-
Ubungsphantom ableitet. Alternativ kénnen auch HLW-Ubungsphantome eingesetzt
werden, die nur von einem einzelnen Teilnehmer genutzt werden kdnnen (z.B. MiniAnne
der Firma Laerdal®).

= Vor Beginn der Ausbildung am HLW-Ubungsphantom sind die Teilnehmer der Veran-
staltung kurz auf die relevanten Hygienevorschriften hinzuweisen (Beispiel: Umgang mit
benutzten Gesichtsteilen).

= Das HLW-Ubungsphantom sollte auf einer Decke bzw. einer Kunststoffmatte gelagert
werden, die in regelmaRigen Abstdnden gewaschen bzw. desinfiziert wird.

= Personen, die erkennbare ansteckende Atemwegserkrankungen (z.B. Erkaltung) haben,
dirfen nicht am Phantom tiben.’ Auch offene Wunden an den Handen stellen ein Aus-
schlusskriterium dar

= Jeder Teilnehmer erhélt flir den Lehrgang ein personliches, sauberes (= desinfiziertes)
Gesichtsteil. Das Verwechseln der Gesichtsteile muss organisatorisch vermieden wer-
den (Hinweis an die Teilnehmer).

= Nach Beendigung der Ubungen sind die benutzten Gesichtsteile getrennt zu sammeln
(farbiger Kunststoffbeutel oder entsprechend gekennzeichnete Kunststofftonne). Jeder
Teilnehmer entsorgt sein persdnliches Gesichtsteil selbst und trennt dabei den Konnek-
tor von dem Gesichtsteil. Die benutzten Gesichtsteile und Konnektoren sind der Desin-
fektion zuzufiihren (Desinfektionsplan beachten!).

5 Evtl. ist allerdings ein Uben als letzter Teilnehmer am Ubungsende méglich.
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4. Grundlagen zur Desinfektion

4.1 Ubertragungsmaéglichkeiten von Krankheitserregern (Auswahl)

Krankheitserreger konnen auf verschiedenen Wegen ubertragen werden. Kenntnisse Gber mog-
liche Ubertragungswege biI(_i_en daher die Grundvoraussetzung fiir den wirksamen Schutz gegen
eine Ansteckung. Folgende Ubertragungswege sind im menschlichen Alltag weit verbreitet:

» Kontaktinfektion (direkte Ubertragung von Krankheitserregern durch Koérperkontakt von
einer kranken auf eine gesunde Person, z.B. durch Handegeben)

» Tropfcheninfektion (direkte Ubertragung von Krankheitserregern durch Ansprechen,
Anhusten, Anniesen)

» Schmierinfektion (indirekte Ubertragung von Krankheitserregern iiber kontaminierte
Gegenstande)

Krankheitserreger konnen teilweise liber viele Monate auf Flachen liberleben, woraus ein ent-
sprechendes Ansteckungsrisiko resultiert.®

Im Rahmen der Ausbildung an HLW-Ubungsphantomen ist die Schmierinfektion von besonde-
rer Bedeutung. Krankheitserreger (Viren, Pilze, Bakterien) konnen durch die Handoberflachen
oder durch den Speichel eines Teilnehmers auf das HLW-Ubungsphantom (ibertragen werden,
wodurch dann ein Infektionsrisiko fiir die nachfolgenden Ubenden durch eine Schmierinfektion
entsteht. Eine besondere Relevanz besitzen in diesem Zusammenhang virale Infektionskrankhei-
ten, was bei der Auswahl der Desinfektionsmittel zu beachten ist.

Ausflhrliche Hintergrundinformationen zu Krankheitserregern finden sich beispielsweise bei
Semmel.’

4.2 Wirksamkeit von Desinfektionsmitteln

Die Wirksamkeit von Desinfektionsmitteln wird von mehreren Faktoren beeinflusst.
Von Bedeutung sind insbesondere:

= Art des Desinfektionsverfahrens (physikalisch-thermisch, chemisch oder kombinierte
Verfahren; nachfolgend werden nur chemische Verfahren betrachtet)

» Art des chemischen Mittels

» Einwirkzeit

= Konzentration (Dosierung)

= Art und Zahl der Mikroorganismen

* Anwendungsweise (z.B. Scheuerdesinfektion)

Mit Ausnahme von Art und Zahl der Mikroorganismen kénnen alle Faktoren vom Anwender
beeinflusst werden. Sieht man einmal von Fehlern bei der Produktion des Desinfektionsmittels
ab (die sind in der Regel auszuschlie3en), sind es also immer Anwendungsfehler, die zu einer
Verringerung der Wirksamkeit von Desinfektionsmitteln fiihren! Daher sind die korrekte Her-
stellung und der richtige Einsatz des Desinfektionsmittels von grundlegender Wichtigkeit flir
den Erfolg einer DesinfektionsmalRnahme.

6 Siehe Schiilke & Mayr 2011: Flachenhygiene: Glanzender Schutz auf allen Ebenen., S. 4.
7 Siehe Semmel 2010, S. 72 ff.
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4.3 Herstellung einer Desinfektionsmittellésung

Grundsatzlich sind die Desinfektionsmittellosungen so herzustellen, wie es die Gebrauchsan-
weisung des Herstellers vorsieht.® Das Mittel darf nach Ablauf des Verfallsdatums nicht mehr
eingesetzt werden.® Die angegebenen Konzentrationen und die entsprechenden Einwirkzeiten
mussen genau eingehalten werden.

Es gelten weiterhin folgende Regeln im Umgang mit Desinfektionsmitteln:

» Unfallverhitungsvorschriften (UVV) beachten!" Desinfektionsmittel sind aufgrund ihrer
Funktion als gesundheitsgefahrdend einzustufen. Daher sind geeignete Schutzhand-
schuhe (vorzugsweise keine Einmal-Infektionsschutzhandschuhe aus Latex, sondern di-
ckere Chemikalienschutzhandschuhe, z.B. aus Nitril) und eine Schutzbrille zu tragen, um
einen Haut- und Augenkontakt zu verhindern. Es sind die Herstellerempfehlungen im Si-
cherheitsdatenblatt des jeweiligen Produktes zu beachten. Eine Augenspilflasche sollte
fir den Fall eines versehentlichen Kontaktes der Augen mit Desinfektionsmittel zur Ver-
fligung stehen. Eine Kontamination der Kleidung mit Desinfektionsmittelkonzentrat oder
-l6sung sollte vermieden werden, da einige Mittel die Kleidung beschadigen kdénnen
(Perform® kann z.B. Ausbleichungen verursachen).

= Erst desinfizieren, dann reinigen. Bei starker, d.h. sichtbarer Kontamination nach der
Reinigung ein zweites Mal desinfizieren. Sofern nach einer Desinfektion eine Reinigung
durchgefliihrt wird, missen die Desinfektionsmittelrlickstande zunachst gut abgewa-
schen werden, bevor die Reinigung durchgefuhrt wird. Auch bei der Reinigung miissen
die Unfallverhiitungsvorschriften (Schutz vor Infektion) beachtet werden.

= Unterdosierung kann zum Entstehen widerstandsfahiger Keime fiihren, ebenso die Un-
terschreitung der Desinfektionszeit (Mindesteinwirkzeit).

= Unsachgemal ausgefiihrte DesinfektionsmalBnahmen tduschen nicht vorhandene Si-
cherheit vor.

= Das Mischen von Desinfektionsmitteln verandert die Wirksamkeit der Mittel negativ und
ist daher zu unterlassen.

» Desinfektionsmittel nicht mit Seifen oder anderen Reinigungsmitteln mischen (Ausnah-
me: vom Hersteller freigegebene Zusatze), da hierdurch ebenfalls die Wirksamkeit beein-
trachtigt werden kann.

» Sauber ist nicht keimfrei.

= Sofern vom Hersteller nicht ausdriicklich anders angegeben, darf zur Herstellung von
Desinfektionsmittellésungen nur kaltes Wasser verwendet werden. Es besteht sonst die
Gefahr, dass gesundheitsschadliche Dampfe entstehen.

8 Vor dem Gebrauch von Desinfektionsmitteln miissen daher die Kennzeichnung beachtet und die Produktinformatio-
nen gelesen werden. So ist es grundsatzlich denkbar, dass der Hersteller aufgrund von neueren Erkenntnissen seine
Anwendungsempfehlungen gelegentlich anpasst.

% Ebenso sind eventuelle Vorgaben des Herstellers im Hinblick auf die Lagerung des Desinfektionsmittels zu beachten.

0 Beispiele: GUV-R 206 ,Desinfektionsarbeiten im Gesundheitsdienst” und GUV-R 8536 ,Verhiitung von Infektions-
krankheiten” (http:/regelwerk.unfallkassen.de). Siehe hierzu auch Kapitel 8.
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= Bei flissigen Desinfektionsmittelkonzentraten gilt fiir die Herstellung der Desinfektions-
mittell6sung:

Flissige Konzentrate missen mit Wasser verdiinnt werden, um die Desinfektionsmittelldsung
herzustellen. Dabei ist folgendes zu beachten:

1. Menge des bendtigten Desinfektionsmittelkonzentrates im ml
= Gesamtmenge der benotigten Desinfektionsmittellosung in ml multipliziert mit der Kon-
zentration der gewlinschten Losung in Prozent

2. Benotigte Wassermenge in ml
= Gesamtmenge der Desinfektionsmittelldsung in ml minus Menge des Desinfektionsmit-
telkonzentrates in ml

Beispiel: Gesamtmenge der bendtigten Desinfektionsmittelldsung = 1000 ml,
Konzentration des Desinfektionsmittels in der Desinfektionsmittelldsung laut
Herstellerempfehlung: 3 %
=> Menge des bendétigten Desinfektionsmittelkonzentrates = 1000 ml x 3/100
=30 ml
=> benotigte Wassermenge = 1000 ml - 30 ml = 970 ml

Praktisches Vorgehen bei der Herstellung von 1 Liter
Desinfektionsmittelldsung (obiges Beispiel):

Ein Litermal3 wird zur Hélfte mit kaltem Wasser aufgefllt.

Anschlieend werden 30 ml Desinfektionsmittelkonzentrat hinzu gegeben.
Danach wird das Mal3 mit Wasser bis zur 1-Liter-Markierung aufgefullt.
Abschlieend durchrithren, um die Verteilung des Desinfektionsmittelkon-
zentrates zu verbessern.
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4.4 enforderungen an ein Desinfektionsmittel fiir die Desinfektion von HLW-
Ubungsphantomen und Gesichtsteilen

Das Desinfektionsmittel muss vom Verbund fliir Angewandte Hygiene e.V. (VAH) gelistet und
nach den Euro-Normen EN 13697/14476 getestet sein. Zudem sollte das Produkt das CE-
Kennzeichen besitzen. Geeignet sind Flachen- oder Geratedesinfektionsmittel, wobei aufgrund
der Tatsache des Mundkontaktes mit den Gesichtsteilen ein aldehyd- und glutaralfreies Mittel
bevorzugt werden sollte. Das Mittel muss ein breites Wirkungsspektrum (Viren, Bakterien, Pilze)
besitzen und auf jeden Fall Hepatitis-Viren und HI-Viren (AIDS) abtéten (inaktivieren). Zudem
darf das Mittel die Materialien der HLW-Ubungsphantome nicht angreifen. Es sind die Empfeh-
lungen des Herstellers der Phantome zu berticksichtigen (siehe z.B. Bedienungsanleitung). Be-
stehen bei einem Desinfektionsmittel Zweifel im Hinblick auf die Materialvertraglichkeit, so kon-
nen ggf. auch zunachst Versuche mit einem einzelnen Gesichtsteil durchgefiihrt werden. Ein
weiterer Aspekt, der bei der Auswahl eines bestimmten Desinfektionsmittels im Hinblick auf die
Anwendungssicherheit beriicksichtigt werden sollte, ist die Qualitat der vom Desinfektionsmit-
telhersteller in deutscher Sprache zur Verfligung gestellten Produktinformationen (z.B. Internet-
Homepage, telefonische Beratung).

Aufgrund von jahrelangen positiven Erfahrungen hat sich im DLRG Bezirk Rheinisch-Bergischer
Kreis e.V. folgendes Produkt bewahrt:"

Perform® von der Firma Schiilke + Mayr — 22840 Norderstedt,
www.schuelke.com

Es handelt sich um ein in Pulverform geliefertes, aldehydfreies Desinfektionsmittel auf Aktiv-
sauerstoffbasis, das fir Flachen und Medizinprodukte geeignet ist.'? Es ist nach Richtlinien des
Robert-Koch-Institutes (RKI) und des Verbundes fiir Angewandte Hygiene e.V. (VAH) gelistet
sowie nach den einschlagigen Euro-Normen getestet. Perform® kann tiber die Materialstelle der
DLRG bezogen werden.

Ausfiihrliche Informationen zum Desinfektionsmittel Perform® finden sich in der Produktinfor-
mation des Herstellers, welche im Internet unter nachfolgendem Link abgerufen werden kann.
Ebenso steht dort das Sicherheitsdatenblatt fiir das Produkt zur Verfligung.

Link: http://www.schuelke.com/de/de/default/48078.php?g=Perform

Erganzend zum Desinfektionsmittel Perform® kann fiir die Desinfektion aller anderen Oberfla-
chen (also nicht fiir die Desinfektion der Gesichtsteile!) folgendes Produkt empfohlen werden:

Mikrozid® AF Tiicher Jumbo von der Firma Schiilke + Mayr — 22840 Norderstedt,
www.schuelke.com

Hierbei handelt es sich um ein aldehydfreies Flachendesinfektionsmittel fiir Medizinprodukte
auf Alkoholbasis. Es ist nach VAH gelistet. Die Anwendung des Mittels erfolgt liber gebrauchs-
fertige, getrankte Desinfektionstlicher, die einer Spenderdose entnommen werden. Durch die
Applikationsform , Desinfektionsmitteltuch” wird eine Aerosolbildung (im Gegensatz zur Appli-
kationsform ,Spray”) verhindert.

Ausfiihrliche Informationen zum Desinfektionsmittel Mikrozid® AF Tiicher Jumbo finden sich in
der Produktinformation des Herstellers, welche im Internet unter nachfolgendem Link abgerufen
werden kann. Ebenso steht dort das Sicherheitsdatenblatt fiir das Produkt zur Verfligung.

Link: http://www.schuelke.com/de/de/products/48573.php

" Es gibt eine ganze Reihe von anderen Herstellern am Markt, die genauso geeignete Produkte anbieten. Diese kénnen
hier nicht alle genannt werden. Grundsatzlich sollte man sich auf ein Produkt festlegen, um Fehler durch falsches
Dosieren oder Mischen zu verhindern.

2 Anmerkung: Auch das von der Firma Laerdal® empfohlene Desinfektionsmittel Virkon® S basiert auf Aktivsauerstoff.
Sowohl Perform® als auch Virkon® S enthalten gemaR den Sicherheitsdatenbléttern den selben Inhaltsstoff mit der
CAS-Nr. 70693-62-8 (Kaliumperoxymonosulphat) in einer Konzentration von 45-50 %.
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5. Anwendungshinweise fiir die Desinfektion der Gesichtsteile von HLW-
Ubungsphantomen

Es kann folgendes Vorgehen fiir die Desinfektion der Gesichtsteile mit dem Desinfektionsmittel
Perform® empfohlen werden:"

1. Sammlung der benutzten Gesichtsteile in einer verschlieBbaren Kunststofftonne
(Gesichtsteile von Konnektoren trennen, damit beide Teile getrennt desinfiziert

werden.')

2. Herstellen der Desinfektionsmittellosung und Einlegen der zu desinfizierenden

Gegenstande
Perform®
Konzentration It. Hersteller: 0,5 %, also 1 Beutel Perform® (40g)
in 8 Liter handwarmem Wasser auflosen (Zuerst
handwarmes Wasser in die Kunststofftonne /
-wanne geben und dann das Perform®-Pulver
einstreuen. AnschlieRend kurz umrihren.)
Einwirkzeit It. Hersteller: mindestens 1 Stunde
Verfahren: Einlegeverfahren

(Gesichtsteile und Konnektoren in das Mittel
einlegen. Dabei auf vollstandige Benetzung aller zu
desinfizierenden Gegenstande mit dem Desinfekti-
onsmittel achten.)

Menge der benoétigten Losung: Ist abhangig von der GréRe der Kunststofftonne /
-wanne.

Hinweise: Verfallsdatum priifen! Nach Ablauf darf das Mittel

nicht mehr eingesetzt werden! Das Perform®-
Pulver muss in der Originalverpackung und bei
Temperaturen von hochstens 30°C gelagert wer-
den. Die empfohlene Lagertemperatur liegt zwi-
schen 18°C und 25°C.
Das Pulver in handwarmem Wasser vollstandig
auflésen (entleerten Beutel mit der Losung aus-
splilen, damit keine Pulverreste in ihm verbleiben).
Es miissen alle Gegenstande mit dem Mittel be-
deckt sein. Persénliche Schutzausriistung tragen!™
Fir Erste Hilfe-MalRnahmen sollte eine Augen-
splilflasche vorgehalten werden.

'3 Bei der Verwendung von anderen Desinfektionsmitteln miissen die jeweiligen Produktinformationen und Sicher-
heitsdatenblatter beachtet werden!

4 Es ist sinnvoll, wenn jeder Teilnehmer selbst den Konnektor nach Ubungsende von seinem Gesichtsteil trennt. Er-
folgt dies nicht, dann missen beim Trennen die Unfallverhiitungsvorschriften beachtet werden (Schutzhandschuhe
tragen).

'® Der Hersteller empfiehlt folgende persénliche Schutzausriistung: Tragen von Schutzhandschuhen aus Nitrilkaut-
schuk (z.B. Camatril von KCL) und Schutzbrille. Die Berlihrung mit Haut und Augen sollte vermieden werden. Das
Mittel sollte von Nahrungsmitteln und Getrénken ferngehalten werden (Quelle: Sicherheitsdatenblatt von Perform®,
Stand: 05/2010).
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3. Um unbeteiligte Personen zu informieren, ist die Kunststofftonne / -wanne mit einem
Hinweisschild zu versehen, aus dem hervorgeht, dass es sich um Desinfektionsmittel
handelt (siehe Anhang 10.3). Die fiir die Arbeitssicherheit relevanten Informationen
Uber die vom Produkt ausgehenden Gefahrdungen und SchutzmalBnahmen sollten
dabei aufgefiihrt werden.'® Das Desinfektionsmittel muss fir Kinder unzugénglich
aufbewahrt werden. Dies gilt sowohl flir das Pulver als auch fiir die L6sung.

4. Nach Beendigung der Desinfektion missen die Gesichtsteile ausgiebig mit klarem
(wenn moglich flieRendem) Wasser abgesplilt werden, um zu vermeiden, dass Riick-
stdnde am Gesichtsteil verbleiben. AnschlieRend sind die Gesichtsteile zum Trocknen
auszulegen. Dabei ist auf ausreichende Hygiene zu achten (z.B. in Bezug auf das An-
fassen der Gesichtsteile oder den Lagerort), um eine erneute Kontamination der des-
infizierten Gesichtsteile zu verhindern.

Desinfektionsmittelldsungen haben nur eine begrenzte Haltbarkeit (Herstellerangabe
Wirkstoffstabilitat der Losungen beachten). Die Perform®-Lésung ist daher nach ein-
maliger Durchfiihrung einer Desinfektion von Gesichtsteilen zu entsorgen (kein wie-
derholtes Verwenden einer bereits benutzten Losung flir weitere Gesichtsteile).

5. Nach Abschluss des Desinfektionsvorganges muss die Kunststofftonne / -wanne einer
mechanischen Reinigung mit einer Burste unterzogen werden, um das Bilden eines
Biofilms zu verhindern.

6. Restlos abgetrocknete Gesichtsteile unter Anwendung von HygienemalRnahmen (hy-
gienische Handedesinfektion, siehe Anhang 10.6) mit Konnektoren verbinden und in
neuen weillen bzw. transparent-farblosen Einmal-Kunststoffbeuteln verpacken (Beutel
zuknoten). Ein kleines Loch am oberen Rand des Beutels erméglicht eine Luftzirkulati-
on und verhindert einen eventuellen Schimmelpilzbefall. Alternativ kann auch eine
Kunststoffbox mit Deckel verwendet werden. Dabei ist auf eine deutliche Differenzie-
rung zu der Tonne / Box fiir benutzte Gesichtsteile zu achten (farbige Unterscheidung
und Kennzeichnung mit einem Schild), um Verwechselungen auszuschliel3en.

Um zu verhindern, dass Teilnehmer versehentlich nicht desinfizierte Gesichtsteile zum
Uben ausgehandigt bekommen, ist eine Kennzeichnung der frisch desinfizierten und
verpackten Gesichtsteile vorzunehmen. Dazu werden Verpackungs- und Dokumenta-
tionseinheiten (sogenannte Chargen) gebildet."” Das bedeutet, dass jede Verpackung
mit desinfizierten Gesichtsteilen mit einer Chargennummer zu kennzeichnen ist. Die
Chargennummer wird dabei wie folgt gebildet:

»Stadt-/Kreiskennzeichen” , Ortsgruppennummer” / “fortlaufende Chargennummer”

Beispiel fiir die erste Charge der Ortsgruppe Wermelskirchen:
Ch.-B.: GL5/1

Beispiel fur die dritte Charge der Ortsgruppe Burscheid:
Ch.-B.: GL6/3

'® Hinweis: Die im Sicherheitsdatenblatt von Perform® angegebene Gefahrstoffkennzeichnung und die entsprechenden
R- und S-Satze beziehen sich auf das Konzentrat und nicht auf die fertige Desinfektionsmittelldsung (siehe Kapitel 15
und 16 des Sicherheitsdatenblattes). Es erscheint dennoch sinnvoll, folgende Informationen auf dem Hinweisschild
anzubringen: Reizt die Augen und die Haut. Bei Berlihrung mit den Augen sofort griindlich mit viel Wasser abspiilen
und ggf. Arzt konsultieren. Bei Beriihrung mit der Haut sofort mit viel Wasser abwaschen. Schutzhandschuhe und
Schutzbrille tragen (siehe Kapitel 10.3).

Anmerkung: Fur die betrieblichen Erste Hilfe-Ausbildungen (Abrechnung der Kurse Uber die Berufsgenossenschaft)
ist diese Chargenkennzeichnung zwingend vorgeschrieben. Wahrscheinlich wird zukiinftig auch fiir Erste Hilfe-
Ausbildungen nach Fahrerlaubnisverordnung eine dhnliche beziehungsweise die gleiche Regelung gelten. Insofern
ist es dringend zu empfehlen, die dargestellte Vorgehensweise grundsatzlich bei allen Kursen durchgéngig einheit-
lich umzusetzen.
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Beispiel fir einen Aufkleber zur Chargenkennzeichnung:

Ch.-B.:GL5/1
Desinfiziert am: 18.12.2010

Anzahl Gesichtsteile: 10

Sinnvollerweise werden entsprechende Klebeetiketten vorgedruckt, die dann von der
fir die Desinfektion verantwortlichen Person ausgefillt und verklebt werden.

Die Chargennummern kénnen fest (bei Verwendung von Kunststoffboxen) oder fort-
laufend bei Verwendung von Einmal-Kunststoffbeuteln vergeben werden. Zusatzlich
muissen noch das Desinfektionsdatum und die Anzahl der zur Charge gehoérenden Ge-
sichtsteile mit angegeben werden (desinfiziert am:...; Anzahl Gesichtsteile:...). Die
Kennzeichnung der Chargen muss mittels Aufkleber erfolgen. Bei Verwendung einer
Kunststoffbox wird der Aufkleber tber den Deckel und die Box geklebt (als eine Art
Siegel) und bei Verwendung von Kunststoffbeuteln wird der Aufkleber oberhalb des
Knotens als ,,Fahnchen” um den gesamten Beutel herum geklebt oder mit Heftklam-
mern befestigt. Die Chargenbezeichnung(en) und die Anzahl der zur jeweiligen Charge
gehorenden desinfizierten Gesichtsteile sind ebenfalls im Desinfektionsnachweis ein-
zutragen. Somit sind die eindeutige Kennzeichnung der Gesichtsteile und die Riickver-
folgbarkeit der durchgefiihrten DesinfektionsmalBnahme zu diesen Gesichtsteilen si-
chergestellt.

Eine Charge wird also durch eine definierte Anzahl von Gesichtsteilen in einem dafir
vorgesehenen Behaltnis (Kunststoffoox mit Deckel oder weil3er / transparent-farbloser
Einmal-Kunststoffbeutel) gebildet. Die ChargengrofRe sollte sich an den Teilnehmer-
zahlen von Kursen orientieren. Einmal gedffnete Chargen sind wahrend des Kursver-
laufs zu verbrauchen. Auch wenn nur einzelne Gesichtsteile aus einer Charge verwen-
det worden sind, ist immer die gesamte Charge der Desinfektion zuzufiihren. Insofern
ist man umso flexibler, je kleiner die Chargeneinheiten gewahlt werden. Bei grél3eren
Kursen sind dann ggf. mehrere Chargen zu verwenden.

Durch das Verpacken der Gesichtsteile im transparent-klaren oder weil3en Einmal-
Kunststoffbeutel beziehungsweise in der entsprechenden Kunststoffbox und die ent-
sprechende Chargenkennzeichnung gibt der desinfizierende Ausbilder die Gesichtstei-
le zur Verwendung frei.

Weitere Informationen zur Kennzeichnung und zur Dokumentation finden sich im Ka-
pitel 7.
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6. Anwe[ldungshinweise fur die Desinfektion der Oberflachen von
HLW-Ubungsphantomen

Als Oberflichen von HLW-Ubungsphantomen sollen alle Bestandteile des Ubungsgerates mit
Ausnahme der Gesichtsteile verstanden werden, also insbesondere Hals, Haarteil und Rumpf.

Es kann folgendes Vorgehen fiir die Desinfektion der Oberflaichen mit dem Desinfektionsmittel
Mikrozid AF® Tiicher Jumbo empfohlen werden:'®
1. Nach Beendigung der Ubungseinheit den Einmalluftweg aus dem HLW-
Ubungsphantom ausbauen und entsorgen. Dabei Unfallverhiitungsvorschriften beach-
ten und Einmal-Infektionsschutzhandschuhe tragen.

2. Die gesamten Oberflaichen des HLW-Ubungsphantoms mit dem getrénkten Desinfek-
tionsmitteltuch griindlich abwischen. Dabei auf vollstandige Benetzung achten und das
Produkt einwirken lassen. Je nach GréRe des HLW-Ubungsphantoms ggf. mehrere Tii-
cher verwenden. Sofern vorhanden ggf. auch die Kunststoffmatte in gleicher Weise des-
infizieren. Unfallverhltungsvorschriften beachten und Einmal-Infektionsschutzhand-
schuhe tragen.' Die benutzten Desinfektionsmitteltiicher und die Schutzhandschuhe
umgehend entsorgen.

Mikrozid® AF Tiicher Jumbo

Konzentration It. Hersteller: gebrauchsfertiges Desinfektionsmitteltuch
Einwirkzeit It. Hersteller: mindestens 5 Minuten
Verfahren: Wischverfahren

(Alle Oberflachen des HLW-Ubungsphantoms ab-
wischen. Dabei auf vollstandige Benetzung aller zu
desinfizierenden Flachen mit dem Desinfektions-
mittel achten.)

Menge der benotigten Tlcher: Ist abhangig von der GroRRe der zu desinfizieren-
den Flache, ggf. mehrere Tlcher verwenden.

Hinweise: Verfallsdatum priifen! Nach Ablauf darf das Mittel
nicht mehr eingesetzt werden! Geoéffnete
Verpackungen konnen drei Monate lang
verwendet werden, sofern die Deckelklappe bzw.
Verschlussfolie wieder gut verschlossen wird.?°
Mikrozid® AF Tiicher Jumbo sind im Originalbehal-
ter und bei Temperaturen von héchstens 30°C zu
lagern. Der Behalter ist dicht verschlossen zu hal-
ten und vor Sonneneinstrahlung zu schiitzen.

Es missen alle Flachen mit dem Mittel bedeckt
sein. Einmal-Infektionsschutzhandschuhe tragen!
Das Produkt ist entzlindlich (enthalt Alkohol)!
Augenkontakt vermeiden.

3. Das HLW-Ubungsphantom mindestens 5 Minuten liegen lassen und erst nach voll-
standigem Abtrocknen des Desinfektionsmittels in den Transportkoffer verpacken.

'8 Bei der Verwendung von anderen Desinfektionsmitteln missen die jeweiligen Produktinformationen und Sicher-
heitsdatenblatter beachtet werden!

' Der Hersteller empfiehlt folgende persdnliche Schutzausriistung: Bei Dauerkontakt Tragen von Schutzhandschuhen
aus Nitrilkautschuk (z.B. Camatril von KCL). Die Beriihrung mit den Augen sollte vermieden werden. Das Mittel soll-
te von Nahrungsmitteln und Getranken ferngehalten werden (Quelle: Sicherheitsdatenblatt von Mikrozid® AF Tii-
cher, Stand: 05/2010). Aufgrund des i.d.R. nur kurzzeitigen Kontaktes mit dem Desinfektionsmittel wahrend der Des-
infektion eines HLW-Ubungsphantoms kann auch ein Einmal-Infektionsschutzhandschuh (z.B. aus Nitril oder Vinyl)
als ausreichender Schutz angesehen werden.

20 Sjehe Schiilke & Mayr 2012: Mikrozid® FAQs, S. 2.
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7. Dokumentation von DesinfektionsmalRnahmen

Zur eigenen Absicherung und aufgrund der Anforderungen von Fahrerlaubnisverordnung (FeV)
und Berufsgenossenschaften (BGG 948) beziiglich der Hygiene bei der Ausbildung in Erster
Hilfe muss jede DesinfektionsmalRnahme dokumentiert werden. Aus dieser Dokumentation soll-
ten insbesondere folgende Informationen hervorgehen:
= Bezeichnung des desinfizierten Gegenstandes (z.B. Gesichtsteile, HLW-Ubungs-
phantom)
= Datum, an dem die DesinfektionsmalRnahme durchgefiihrt worden ist
= angewendetes Verfahren
= verwendetes Mittel (Produktname) und Verfallsdatum
= Dosierung (Konzentration) des Mittels
= Einwirkungszeit (Dauer) des Desinfektionsmittels
= Name und Unterschrift der desinfizierenden Person
= Desinfizierte Chargen einschliel3lich der Anzahl der zur Charge gehdrenden Gesichts-
teile
Es empfiehlt sich ein entsprechendes Formblatt zu verwenden (siehe Anhang 10.2).

Ziel von Chargenkennzeichnung und Dokumentation ist die Riickverfolgbarkeit von durchge-
fiihrten DesinfektionsmalBnahmen. Um dies zu gewahrleisten ist zum Einen auf dem Formblatt
zum Desinfektionsnachweis zu dokumentieren, welche Chargen wann und mit welchem Inhalt
desinfiziert wurden und zum Anderen ist auf der Teilnehmerliste / Riegenkarte anzugeben, wel-
che Charge(n) fiir den jeweiligen Kurs verwendet wurde(n). Hierbei ist auch das jeweils zugeho-
rige Desinfektionsdatum auf der Teilnehmerliste / Riegenkarte anzugeben.

Das Desinfizieren von HLW-Ubungsphantomen ist auf einem Formblatt zu dokumentieren. Sind
mehrere Ubungsphantome vorhanden, so miissen diese nachvollziehbar gekennzeichnet wer-
den (Nummerierung), um im Rahmen der Dokumentation der Desinfektion eine Unterscheidung
vornehmen zu kénnen.

Im Rahmen der Dokumentation kann ggf. auch ein Nachweis dartiber gefliihrt werden, dass die
Einmalluftwege der HLW-Ubungsphantome nach Beendigung der Ubungseinheit entsorgt wor-
den sind. Es sollte dann ein entsprechendes Formblatt verwendet werden, aus dem hervorgeht,
wann, von wem und in welchem HLW-Ubungsphantom (wenn mehrere vorhanden sind) der
Einmalluftweg entsorgt worden ist. Dieser Nachweis ist aus unserer Sicht allerdings nicht zwin-
gend erforderlich. Folgende Regelung erscheint ausreichend: Jeder Ausbilder entsorgt den
Einmalluftweg nach Ubungsende und jeder Ausbilder baut selbst einen neuen Einmalluftweg
vor Beginn einer Ubung in das Phantom ein.

Alle Desinfektionsnachweise miissen mindestens 5 Jahre aufbewahrt werden!
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8. Hintergrundinformationen zur Arbeitssicherheit

Aufgrund gesetzlicher Anforderungen (u.a. Gefahrstoffverordnung [GefStoffV] & 6 und § 14 so-
wie Arbeitsschutzgesetz [ArbSchG] § 5) und berufsgenossenschaftlicher Vorgaben (z.B. GUV-V
A1 und GUV-R 206) sind zum Schutz des im Rahmen von DesinfektionsmalRnahmen eingesetz-
ten Personals insbesondere folgende MaBnahmen umzusetzen:?’

- Durchfiihrung einer Gefahrdungsanalyse (schriftliche Dokumentation vor Aufnahme der
Tatigkeit; siehe nachfolgende Ausfiihrungen)

- Erstellen und aktualisieren eines Verzeichnisses der eingesetzten Gefahrstoffe (Gefahr-
stoffverzeichnis; siehe nachfolgende Ausfiihrungen)

- Erstellen von schriftlichen Betriebsanweisungen (siehe Kapitel 10.8 und 10.9)

- Jahrliche Durchfuhrung von mundlichen Unterweisungen der eingesetzten Personen zu
Gefahrdungen und SchutzmaBnahmen auf Basis von Betriebsanweisungen sowie
schriftliche Dokumentation von Inhalt und Zeitpunkt der Unterweisung (siehe nachfol-
gende Ausflihrungen)

a) Aufbewahrungspflichten:

In den gesetzlichen Vorgaben finden sich nicht immer genaue Aussagen zu moglichen Aufbe-
wahrungspflichten. Wir empfehlen daher folgende Vorgehensweise: Das Gefahrstoffverzeichnis
ist aktuell zu halten, d.h. mindestens einmal jahrlich zu pflegen/zu tberprifen. Dies ist zu doku-
mentieren. Gefahrstoffverzeichnisse sind 30 Jahre nach Aktualisierung aufzubewahren. Die
Nachweise zu den Mitarbeiterunterweisungen sollten mindestens 3 Jahre aufbewahrt werden.
Die Sicherheitsdatenblatter zu den eingesetzten Gefahrstoffen sollten mindestens 10 Jahre nach
letztmaligem Einsatz des jeweiligen Produktes aufbewahrt werden.

b) Gefahrdungsanalyse nach & 6 GefStoffV und § 5 ArbSchG:*

Im Rahmen der Gefahrdungsbeurteilung ist zu analysieren, welche Gefahren fiir die Mitarbeiter
von der entsprechenden Tatigkeit ausgehen. Eine solche Analyse fiir den Bereich der Desinfek-
tion von Materialien zur HLW-Ausbildung findet sich in der nachfolgenden Tabelle. Hier sind
auch die notwendigen MalBRnahmen zum Schutz der Mitarbeiter aufgefiihrt (88 8-9 GefStoffV).
Bei der Gefahrdungsanalyse ist auch zu prifen, ob es ggf. Substitutionsprodukte gibt, die weni-
ger gefahrlich sind, als die bislang eingesetzten Produkte. Desinfektionsmittel besitzen aufgrund
ihres Anwendungsbereiches und ihrer Aufgaben auch fiir den Menschen ein grundsatzliches
(immanentes) Gefahrenpotential. Eine Substitution eines Desinfektionsmittels kdme nur durch
ein anderes Desinfektionsmittel mit gleichem Wirkungsspektrum in Betracht. Fiir die eingesetz-
ten Produkte gilt: Lediglich das Produkt Perform® ist mit einem Gefahrensymbol gekennzeichnet
(Symbol Xi - Reizend). Die Bewertung der R-Satze lasst bei Perform® jedoch auf eine geringe
Gefahrdung schlieBen, bei Mikrozid® AF Tiicher Jumbo ist bei der Bewertung der R-Satze auf-
grund der enthaltenen Alkoholanteile von einer mittleren Gefahrdung (entzlindlich) auszugehen.
Die Applikationsform ,Zellstofftuch” bei Mikrozid® AF Tiicher Jumbo tragt allerdings zu einer
Gefahrenreduzierung bei (weshalb auch keine Kennzeichnung mittels Gefahrensymbol auf dem
Produkt angebracht ist; im Gegensatz zu Desinfektionsmittelsprays auf Alkoholbasis keine Ae-
rosolbildung). Die ausgewahlten Desinfektionsmittel Perform® und Mikrozid® AF Tiicher Jumbo
sind insgesamt also durch ein vergleichsweise geringes Gefahrdungspotential gekennzeichnet,
eine Substitution durch weniger gefahrliche Produkte ist somit nicht moglich. Im Rahmen der
Gefahrdungsbeurteilung missen zudem auch die vergleichsweise seltene Kontakthaufigkeit
und die entsprechend geringe jahrliche Verbrauchsmenge berticksichtigt werden, da die Mitar-
beiter innerhalb des DLRG Bezirks Rheinisch-Bergsicher Kreis und in den meisten anderen
DLRG-Gliederungen ehrenamtlich in ihrer Freizeit tatig sind und somit nicht taglich mit Desin-
fektionsmalBnahmen beauftragt werden. Je nach Haufigkeit der durchgeflihrten HLW-
Ausbildungen und in Abhangigkeit von der Anzahl der Kursteilnehmer ist eher von wdochentlich,

2 Eine DLRG-Gliederung ist dabei als Unternehmer zu verstehen, der (un)entgeltlich tatige Beschaftigte hat.

22 Auch nach § 5 Biostoffverordnung ist gegebenenfalls eine Gefahrdungsbeurteilung durchzufiihren. Aufgrund der
Tatsache, dass die Gesichtsteile und Einmallungen im Regelfall nur mit Speichel in Kontakt kommen, soll hierauf an
dieser Stelle nicht ndher eingegangen werden. Das Tragen von Infektionsschutzhandschuhen beim Umgang mit ge-
brauchten Gesichtsteilen und Einmallungen kann hier als ausreichende SchutzmaBnahme angesehen werden (An-
nahme: Schutzstufe 1-Tatigkeit). Weitergehende Informationen finden sich in der GUV-R 250.
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monatlich oder gar quartalsweise bis halbjahrlich anfallenden Desinfektionstatigkeiten auszu-
gehen.

Grundsatzlich ist die Anzahl der Mitarbeiter, die DesinfektionsmalRnahmen durchfliihren auf ein
Minimum zu begrenzen.
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Gefahrdungen und MaRnahmen zur Unfallverhiitung fiir die Tatigkeit , Desinfektion von Materialien fiir die HLW-Ausbildung”

Bewertung der Gefdhrdung*

- - — Mogliche MaRnahmen zur Reduzierun Verantwortliche | Termin fir
Mogliche Gefédhrdungen Risiko Handlungs- g der Gefahrdun 9 Person Umsetzun
klein |mittel| gro3 bedarf? 9 9
Ansteckung mit Bakterien, Viren, Pilzen bei Ausbau von Einmalluft- ) Jahrll_che Unterweisung der Mltarbelte_r
- X** Ja - Infektionsschutzhandschuhe tragen beim Ausbau der
wegen aus HLW-Ubungsphantomen .
Einmalluftwege
- Jahrliche Unterweisung der Mitarbeiter
Ansteckung mit Bakterien, Viren, Pilzen bei der Desinfektion von % ) Infektlonsschutzhandschuhe trag_en beim Trt_anne_n der
Gesichtsteilen von HLW-Ubungsphantomen X Ja Konnektoren von den Gesichtsteilen und beim Einlegen
der Gesichtsteile und Konnektoren in Desinfektionsmit-
tellésung
Ansteckung mit Bakterien, Viren, Pilzen bei der Desinfektion HLW- ) Jahrll_che Unterweisung der Mltarbelte_r s e
Ubunasphantomen X** Ja - Infektlonsgchutzhandschuhe tragen beim desinfizieren
gsp der HLW-Ubungsphantome
- Jahrliche Unterweisung der Mitarbeiter
Beriihrung von Haut und Augen mit Desinfektionsmittelpulver Per- - Schutzhandschuhe und Schutzbrille bereitstellen und
X Ja . . h .
form Mitarbeiter zum Tragen der Schutzausriistung verpflich-
ten
- Jahrliche Unterweisung der Mitarbeiter
Beriihrung der Augen mit Desinfektionsmittellésung Perform X Ja - Schutzbrille bereitstellen und Mitarbeiter zum Tragen
der Schutzausriistung verpflichten
Beriihrung der Haut mit Desinfektionsmittelldsung Perform oder - Jahrliche Unterwelsung_der Mltarbelter_ .
. . . X Ja - Schutzhandschuhe bereitstellen und Mitarbeiter zum
Mikrozid AF Ttcher Jumbo " .
Tragen der Schutzausristung verpflichten
- Jahrliche Unterweisung der Mitarbeiter
- Verpackung vorsichtig und erst unmittelbar vor Ver-
Einatmung von Desinfektionsmittelpulver Perform X Ja wendung aufreilRen
- Pulver aus Beutel unmittelbar auf die Wasseroberflache
einstreuen (geringe Fallh6he des Pulvers)
- Jahrliche Unterweisung der Mitarbeiter
Ausrutschen auf Desinfektionsmittellésung X Ja - verschittete Desinfektionsmittelldsung sofort mit Tu-

chern vom Boden aufwischen

* Haufigkeit des Auftretens und Schweregrad der méglichen gesundheitlichen Schadigung bertcksichtigen.
** Der Schweregrad bei einer Infizierung mit HI- oder Hepatitis-Viren ist als sehr groB zu bewerten, allerdings ist die Wahrscheinlichkeit einer Infizierung aber au3erst gering, da die Kursteilnehmer bei der
DLRG kaum speziellen Risikogruppen angehéren und die Ubungsgeréte nur mit Speichel (geringe bis keine Viruslast) in Kontakt kommen.
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c) Beispiel fiir ein Gefahrstoffverzeichnis nach § 6 GefStoffV:

Produkt- . . . el tesetst . .
e i Einstufung R-Satze S-Satze brauchs Arbeitsbereich
menge
26
Bei Beriihrung
mit den Augen
36/38 sofort
Perform Reizt die Augen grundlich mit . .
und die Haut Wasser abspi- Desinfektion von
Hersteller: Xi len und Arzt HLW-
Fa. Schiilke & Reizend 52 konsultieren. 1000 g Ubungsphanto- .
Mayr GmbH, Schadlich fiir o8 men, Gesichtsteilen
. und Flachen
Norderstedt Wasserorganis- Bei Beriihrung
men mit der Haut
sofort
abwaschen mit
viel Wasser.
Mikrozid AF
Ticher Jumbo Desinfektion von
Hersteller: 10 200 Tiicher HLW-
Fa Schi]ll;e & Entziindlich (= eine Dose) Ubungsphantomen
Mz;yr GmbH, und Flachen
Norderstedt

d) Beispiel fiir einen Unterweisungsnachweis nach § 14 GefStoffV:
Hiermit bestéatige ich, dass ich heute auf Grundlage von Betriebsanweisungen und anhand des
Skriptes ,,Hygienemanagement in der HLW-Ausbildung” zum Umgang mit Desinfektionsmitteln
und zur Reduzierung von Infektionsgefahren arbeitsplatzbezogen unterwiesen worden bin.
Gegenstand der Unterweisung waren insbesondere auch das Tragen von Personlicher Schutz-
ausrustung (Handschuhe, Schutzbrille) und die Erste Hilfe-MaRnahmen.

Name

Unterschrift

Datum der Unterweisung:

Name des Unterweisenden:

Unterschrift:
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Hygieneplan fiir HLW-Ubungsphantome

1. Vor der HLW-Ubung

- Ubungsphantom auf Decke / Kunststoffmatte legen.

- Neuen Einmalluftweg in das HLW-Ubungsphantom einbauen (sofern HLW-Ubungsphantom mit Einmalluftweg
und Zweiwegventil, Bedienungsanleitung beachten).

- Saubere Gesichtsteile sind im weilRen oder transparent-farblosen Einmal-Kunststoffbeutel bzw. in der entspre-
chend gekennzeichneten Kunststoffbox fiir saubere Gesichtsteile — jeweils mit Chargenkennzeichnung. Werden
beim Gebrauch einer Charge Unstimmigkeiten festgestellt (z.B. Chargenaufkleber nicht vorhanden / beschadigt /
nicht ausgefillt, unrichtige Anzahl von Gesichtsteilen in der Charge), so darf die komplette Charge nicht verwen-
det werden. Sie ist umgehend der Desinfektion zuzuflihren. Eine entsprechende Dokumentation ist vorzunehmen.

- Dokumentation der verwendeten Chargen auf der Teilnehmerliste / Riegenkarte

2. Wahrend der HLW-Ubung

- Jeder Teilnehmer wird auf den nachfolgenden Ablauf hingewiesen.

- Jeder Teilnehmer nimmt sich sein personliches, sauberes Gesichtsteil und passt auf, dass er dieses Gesichtsteil
wiahrend der Ubungs- / Wartezeiten nicht mit Gesichtsteilen der anderen Teilnehmer vertauscht. (Ggf. erhalt der
Teilnehmer in Abhangigkeit vom eingesetzten HLW-Ubungsphantom - noch zusétzlich seinen persénlichen Luft-
weg.)

- Jeder Teilnehmer baut das Gesichtsteil (und ggf. den Luftweg) selbst auf das HLW-Ubungsphantom und entfernt
dieses (und ggf. den Luftweg) auch wieder selbst.

- Teilnehmerinnen, die Lippenstift tragen, miissen diesen vor Ubungsbeginn abwischen, da die Riickstidnde nicht
mehr von den Gesichtsteilen entfernt werden kénnen.

- Nach Beendigung der HLW-Ubung werfen die Teilnehmer ihre benutzten Gesichtsteile in einen farbigen Kunst-
stoffbeutel bzw. die entsprechend gekennzeichnete Kunststofftonne flir benutzte Gesichtsteile. Dabei muss jeder
Teilnehmer selbst den Konnektor von seinem Gesichtsteil abtrennen (wegen einfacherem Desinfizieren). (Sofern
personliche Luftwege vorhanden sind, werfen die Teilnehmer ihre Luftwege selbst in einen bereitgestellten Rest-
millbehalter.)

3. Nach Beendigung der HLW-Ubung

- Einmalluftweg aus dem HLW-Ubungsphantom entfernen und entsorgen (sofern HLW-Ubungsphantom mit Ein-
malluftweg; UVV beachten — Einmal-Infektionsschutzhandschuhe tragen).

- Ubungsphantom (Oberkdrper, Hals und Haarteil) und ggf. zugehorige Kunststoffmatte mit Mikrozid AF Tiichern
Jumbo griindlich abwischen und trocknen lassen. Alternativ kann auch das Desinfektionsmittel Perform verwen-
det werden (siehe Desinfektionsplan). Nach Abschluss der Desinfektion das HLW-Ubungsphantom in den Trans-
portkoffer verpacken.

- Benutzte Gesichtsteile miissen der Desinfektion zugefilihrt werden (siehe Desinfektionsplan)!

Saubere Gesichtsteile 1T > ‘

weilRer oder
transparent-farbloser
Einmal-Kunststoffbeutel
bzw. entsprechend gekenn-
zeichnete Kunststoffbox —
jeweils mit Chargenkenn-

zeichnung

Benutzte Gesichtsteile IImE)> B

farbiger Kunststoffbeutel
bzw. entsprechend
gekennzeichnete Kunststofftonne
=> Desinfektion zufiihren!

Deutsche Lebens-Rettungs-
Gesellschaft
Bezirk Rheinisch-Bergischer Kreis e.V.




Desinfektionsnachweis

DLRG Rheinisch-Bergischer Kreis e.V.

TSN /. N?me d_es DO O Beginn der Desinfektion Ende der Desinfektion
ggf. Chargenbezeich- Desinfektions- des
nung / ggf. Anzahl in mittels / Desinfektions- Relizhren AR L1 L UL
' . Datum Uhrzeit Unterschrift des Datum Uhrzeit Unterschrift des
Charge Verfallsdatum mittels N . . .
Mitarbeiters Mitarbeiters

“cheB: T | Anzahl: | ) Verfallsdatum:
“Cho-B.: T Anzahl: |0 Verfallsdatum:
“cheB: T " Anzahl: | Verfallsdatum:
“cheB: T U Anzahl: [ Verfallsdatum:
“cheB: T T Anzahl:T [ Verfallsdatum:
“cheB: T VU Anzahl: T [ Verfallsdatum:
“cheB: T T Anzahl: T [ Verfallsdatum:
“Che-B.: T Anzahl: |0 Verfallsdatum:
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Achtung!
Enthalt Desinfektionsmittellosung

Perform® %ig

Hergestellt am:
um: Uhr

Entsorgen am:
um: Uhr

(Losung ist nach einmaliger Anwendung zu entsorgen.
Mindesteinwirkzeit beachten!)

Sicherheitshinweise und Erste Hilfe-MalRnahmen:

Reizt die Augen und die Haut.

Bei Bertihrung mit den Augen sofort griindlich mit viel Wasser absplilen
und Arzt konsultieren.

Bei Bertihrung der Haut sofort mit Wasser abwaschen.

Nach Verschlucken Arzt aufsuchen.

© Hon.-Prof. Dr. Marc Hasenjager / Sascha Velde / DLRG Bezirk Rheinisch-Bergischer Kreis e.V.
Stand: 06/2013
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Desinfektionsplan Ausbildung DLRG Bezirk Rheinisch-Bergischer Kreis e.V.

Was? Wann? Wie? Womit? Konzentration Mindesteinwirkzeit Wer?
vor / nach Kontakt mit alkoholisches Hande- .
. . . Lo . . . gebrauchsfertiges Produkt, nach
Hande kontaminierten Gegenstan- einreiben desinfektionsmittel (z.B. N Jeder
- unverdiinnt Herstellerangabe
den Sterilium)
.. vor Kontakt mit bereits L alko_hollsghes H_ande- gebrauchsfertiges Produkt, nach
Hande R .. einreiben desinfektionsmittel (z.B. - Jeder
desinfizierten Gegensténden - unverdunnt Herstellerangabe
Sterilium)
Gesichtsteile von . 0,5 % => 1x 40g-Beutel Perform in .
HLW-Ubungsphantomen nach Gebrauch einlegen Perform 8 Liter Wasser auflésen 1 Stunde Ausbilder
abwischen Mikrozid AF Tiicher* EEIEEMBIHE S [Hroellss ) L LS Ausbilder
nach ieder Ubunaseinheit unverdiinnt trocknen lassen***
) g abwaschen Perform* 0,5 % => 1x 40g-Beutel Perform in | nach Abwischen Ausbilder
) 8 Liter Wasser auflosen trocknen lassen***
HLW-Ubungsphantome nach Abwischen
(Oberkorper, Hals, Haarteil abwischen Mikrozid AF Tiicher* gebrau?hsfertlges Produkt, trqcknen lassen, Ausbilder
und ggf. Kunststoffmatte) unverdunnt mindestens 5
vor Wartungs- und .
. Minuten
Reparaturarbeiten =
0,5 % => 1x 40g-Beutel Perform in ) L LS .
abwaschen Perform* ! trocknen lassen, Ausbilder

8 Liter Wasser auflosen mindestens 1 Stunde

entfernen und

Einmalluftwege von HLW- | jeder Ubungseinheit Ausbilder

Ubungsphantomen entsorgen
Beatmungs- und . - . . . 0,5 % => 1x 40g-Beutel Perform in .
Taschenmasken** nach jeder Ubungseinheit einlegen Perform 8 Liter Wasser auflésen 1 Stunde Ausbilder
) o _ ) . nach Abwaschen
Beatmungsbeutel** nach jeder Ubungseinheit abwaschen Perform 0’5. %o =>1x 40g Be.l.JteI Perform in trocknen lassen, Ausbilder
8 Liter Wasser auflosen .
mindestens 1 Stunde
Guedel- und . . . . . 0,5 % => 1x 40g-Beutel Perform in .
Wendl-Tuben** nach jeder Ubungseinheit einlegen Perform 8 Liter Wasser auflésen 1 Stunde Ausbilder
) o _ ) . nach Abwischen
Blutdruckmessgerate** nach jeder Ubungseinheit abwischen Perform 0’5. % =>1x 40g Be.l.JtEI Perform in trocknen lassen, Ausbilder
8 Liter Wasser auflosen .
mindestens 1 Stunde
- 0,5 % => 1x 40g-Beutel Perform in ) S En
Stethoskope** nach jeder Ubungseinheit abwischen Perform . .. trocknen lassen, Ausbilder
8 Liter Wasser auflosen .
mindestens 1 Stunde
.. o/ — - 1
Laryngoskopspatel ** nach jeder Ubungseinheit einlegen Perform 0,5 % => 1x 40g-Beutel Perform in 1 Stunde Ausbilder

8 Liter Wasser aufldsen

* Werden mehrere Produkte fiir eine Desinfektionsmalinahme genannt, so konnen diese a/ternativ verwendet werden.

** Diese Gegensténde stellen Medizinprodukte dar und unterliegen daher besonderen Vorgaben. Nahere Informationen hierzu finden sich in folgender Abhandlung: Anforderungen an die Hygiene bei der Aufbereitung
von Medizinprodukten (siehe www.rki.de). Die im vorliegenden Desinfektionsplan enthaltenen Angaben zu Desinfektionsmittel, Konzentration und Mindesteinwirkzeit wurden unter der Annahme festgelegt, dass die
Medizinprodukte fiir Ausbildungszwecke, d.h. nicht unter realen Einsatzbedingungen am Patienten, verwendet worden sind. Sofern die Gegenstande unter Einsatzbedingungen verwendet worden sind oder eine Konta-
mination mit Kérperflissigkeiten eingetreten ist, muss eine Desinfektion geméaR RKI-Empfehlung vorgenommen werden. Fiir eine Desinfektion mit Perform sind dann eine Konzentration von 3 % und eine Mindestein-
wirkzeit von 4 Stunden zu wahlen!

*** Anmerkung: Hier wird unterstellt, dass die HLW-Ubungsphantome anschlieRend verpackt und nicht wieder am gleichen Tag eingesetzt werden. Somit ist die Mindesteinwirkzeit fiir die Praparate gewahrleistet.
Freigegeben durch: Sascha Velde, Bezirksarzt, DLRG Bezirk Rheinisch-Bergischer Kreis e.V., Stand: 06/2013
© Hon.-Prof. Dr. Marc Hasenjager / Sascha Velde / DLRG Bezirk Rheinisch-Bergischer Kreis e.V.
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11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

Arbeitsanweisung zur Desinfektion von Gesichtsteilen

Einmal-Infektionsschutzhandschuhe anziehen.

Gekennzeichnete Tonne mit benutzten Gesichtsteilen bzw. farbige Kunststoffbeutel mit benutzten Gesichtstei-
len holen.

Konnektoren von Gesichtsteilen I6sen (sofern noch nicht erfolgt) und wieder in Tonne bzw. in die Desinfekti-
onswanne werfen.

Einmal-Infektionsschutzhandschuhe ausziehen und entsorgen.

Herstellen der Desinfektionsmittelldsung (Perform®, 0,5 %ige Lésung):

a) Chemikalien-Schutzhandschuhe und Schutzbrille anziehen.

b) 8 Liter handwarmes Wasser in den Eimer fiillen, anschlieBend 1 Beutel Perform®-Pulver (40g) vollstandig

hineinstreuen und kurz umriihren (Achtung: Verfallsdatum darf noch nicht liberschritten sein. Darauf ach-
ten, dass keine Klumpen entstehen. Staubbildung vermeiden.).

c) Die Desinfektionsmittelldsung vorsichtig in die Tonne bzw. Wanne mit den Gesichtsteilen schiitten.

d) Ggf. weitere Eimer mit je 8 Liter Desinfektionsmittelldsung herstellen und vorsichtig in die Tonne / Wanne
fillen, bis alle Gesichtsteile mit Desinfektionsmittellosung bedeckt sind. Eimer trocknen lassen.

Alle Gesichtsteile und Konnektoren untertauchen (sie miissen komplett mit Fllissigkeit benetzt werden).

Kunststoffbox flir saubere Gesichtsteile mit Desinfektionsmittelldsung abwaschen und trocknen lassen (Min-
desteinwirkzeit: 1 Stunde).

Die Chemikalien-Schutzhandschuhe in den Eimer tauchen (damit diese mit Desinfektionsmittel benetzt wer-
den), anschlieRen ausziehen und zum Trocknen auslegen (Mindesteinwirkzeit: 1 Stunde).

Dokumentationsblatt , Desinfektionsnachweis” ausfillen.

. Gesichtsteile in der Tonne mindestens 1 Stunde stehen lassen (Achtung: Zeit darf nicht unterschritten wer-

den! Am besten die Gesichtsteile Giber Nacht stehen lassen.).

Platz zum Trocknen der Gesichtsteile vorbereiten (z.B. Kunststofftischdecke als Unterlage nehmen und diese
mit Mikrozid® AF Tiichern Jumbo abwischen — Dabei Infektionsschutzhandschuhe aus Vinyl / Nitril tragen und
Mindesteinwirkzeit von 5 Minuten beachten!).

Nach Ablauf der Mindesteinwirkzeit Chemikalien-Schutzhandschuhe anziehen und die Gesichtsteile und
Konnektoren aus der Tonne bzw. der Wanne nehmen.

Gesichtsteile unter flieRendem, klarem Wasser griindlich absplilen oder in eine mit klarem Wasser (Trinkwas-
ser aus der Leitung) gefiillte Tonne fiir saubere Gesichtsteile werfen und griindlich abspilen (Wasser zum
Klarspllen regelmaRig erneuern). Gesichtsteile auf der zum Trocknen vorbereiteten Flache zum Trocknen aus-
legen (ca. 2 bis 3 Tage, ggf. im Winter die Heizung etwas hoher stellen).

Desinfektionsmittellosung nur fiir einen Desinfektionsvorgang verwenden und (ber die Toilette entsorgen.
Dabei die Tonne innen mit der Biirste reinigen, damit sich kein Biofilm (Desinfektionsmittelreste) in der Tonne
bildet. Tonne trocknen lassen. AnschlieRend Chemikalien-Schutzhandschuhe ausziehen und trocknen lassen.

Dokumentationsblatt ,,Desinfektionsnachweis” vervollstandigen und die ordnungsgemaf3e Durchfliihrung der
Desinfektionsmalinahme durch Eintragung von Name und Unterschrift bestatigen.

Wenn Gesichtsteile und Konnektoren restlos trocken sind (Achtung: Wasserreste finden sich am Gesichtsteil
zuletzt immer innen an der Nut fiir den Konnektor): Hygienische Handedesinfektion durchfiihren => Gesichts-
teile mit Konnektoren verbinden => so zusammenlegen, dass der Konnektor aul3en sichtbar und die Gesichts-
flache geschiitzt ist => Gesichtsteile in die gekennzeichnete Kunststoffbox flir saubere Gesichtsteile bzw. in
weilen bzw. transparent-farblosen Einmal-Kunststoffbeutel legen. Die Kunststoffoox mit einem Deckel ver-
schlielBen. Den Kunststoffbeutel dann zuknoten und am oberen Rand ein kleines Luftloch in den Beutel reil3en.
Sofort einen Aufkleber flir die Chargenkennzeichnung ausfiillen (Daten aus Desinfektionsnachweis Gbertra-
gen) und diesen sofort nach Verpackung einer Charge an der Kunststoffbox bzw. dem Einmal-Kunststoffbeutel
anbringen. Kontrolle: Die Angaben auf dem Aufkleber fiir die Chargenkennzeichnung miissen mit den Eintra-
gungen im Desinfektionsnachweis und dem tatsachlichen Inhalt der Charge libereinstimmen.

Bei Kunststoffbox: Aufkleber tiber Deckel und Box kleben (, Siegel”).

Bei weillem bzw. transparent-farblosem Einmal-Kunststoffbeutel: Aufkleber oberhalb des Knotens als , Fahn-
chen” um den Beutel herum kleben oder mit Heftklammern befestigen.

Alle Materialien und Hilfsmittel wegraumen.

© Hon.-Prof. Dr. Marc Hasenjager / Sascha Velde / DLRG Bezirk Rheinisch-Bergischer Kreis e.V., Stand: 06/2013
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Anleitung zur hygienischen Handedesinfektion®

Vorgehensweise:
1. Spezielle Herstellerangaben beachten (insbesondere Menge und Einwirkzeit)!
2. Eine ausreichende Menge (Herstellerangabe beachten, i.d.R. mindestens 5 ml) Handedesinfektionsmittel
aus dem Spender entnehmen und in die hohle, trockene Hand geben.
3. Das Mittel gemafR Herstellerangabe (i.d.R. mindestens 30 Sekunden lang) kraftig auf beiden Handen bis zu
den Handgelenken verreiben. Darauf achten, dass samtliche Handbereiche mit dem Desinfektionsmittel
benetzt werden:

beide Handflachen

beide Handriicken

samtliche Fingerzwischenraume

beide Daumen

samtliche Fingerkuppen und Fingernagel

Die Stellen missen wahrend der gesamten Einreibezeit mit dem Desinfektionsmittel feucht gehalten und
mehrfach wiederholt bearbeitet werden. Ggf. muss das Handedesinfektionsmittel mehrfach aus dem
Spender entnommen werden.

2 |nhaltlich ibernommen aus Hasenjager/Velde: Hygienemanagement im Einsatzdienst der DLRG, S. 11 ff.

30 von 35

Hygienemanagement in der HLW-Ausbildung, 4. Auflage von 06/2013
© Hasenjager, Marc / Velde, Sascha / DLRG Bezirk Rheinisch-Bergischer Kreis e.V.



Handedesinfektions-Einreihemethoden

Bel der hygienischen Handedesinfektion das Handedes-
infektionsmittel in die hohlen, trockenen Hande applizieren
und (ber 30 Sek. nach den aufgefilhrten Schritten bis zu den
Handgelenken kriftig einreiben. Die Bewegungen jedes
Schrittes jeweils 5 x durchflihren, bevor zum néchsten
Schritt gegangen wird. Um die erforderliche Einrelbedauer
einzuhalten, sind im Bedarfsfall nach Beendigung des
6. Schrittes einzelne Schritte zu wiederhalen.

Bei der chirurgischen Handedesinfektion ist nach der
Waschung mit einer milden Waschlotion und griindlichen
Abtrocknung der Hande mit einem Einmalhandtuch genauso
zu verfahren, wobei Uber einen Zeitraum von 3 Min. nach
den aufgefihrten Schritten das Hindedesinfektionsmittel in
die Hande und Unterarme einschl. der Ellenbogen und Hand-
gelenke einzureiben ist. Die Hinde miissen fiber die gesam-
te Einreibezeit feucht bleiben.

Schritt 1 Schritt 4
Handfldche auf AuBenseite der
Handflache Finger auf gegen-
liberliegende
Handflédchen mit
verschrinkien
Fingern
-
Schritt 2 Schritt 5
Rechte Kreisendes
Handfldche uber Reiben des
linkem rechten Daumens

Handriicken und

in der geschlos-

linke Handflache senen linken
{iber rechtem Handflache und
Handriicken umgekehrt

A
Schritt 3 Schritt 6
Handfliche auf Kreisendes Reiben
Handfldche hin und her mit
mit verschrank- geschlossenen
ten, gespreizten Fingern der rech-
Fingern ten Hand in der

linken Handfliche
und umgekehrt

Nach den Desinfektionsvorgangen diirfen Hande und
Unterarme nicht mehr ahgetrocknet werden.

Schilke &Mayr

www.schuelke-mayr.com - 22840 Norderstedt

Vorgehen bei der hygienischen Handedesinfektion
Quelle: Fa. Schiilke & Mayr, Norderstedt (www.schuelke.com)

Zur Pflege der Haut nach Einsatzende sollte eine geeignete, feuchtigkeitsspendende Hautcreme verwendet wer-
den (Austrocknen der Haut vermeiden).
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Fehlerquellen bei der Durchfiihrung der Handedesinfektion:

Schwachstellen bei der
Durchfithrung der Handedesinfektion*

Hautpartie Areal I Liicken in %

*

Quelle: 0. Buchrieser, A. Kristl,
V. Buchrieser und T. Biorini,
1997

I teilweise nicht erfasste Bereiche
[ héufig nicht erfasste Bereiche

SaM

Schulke&Mayr=

1764:411102/04/SalesDesign GmbH

Schwachstellen bei der Durchfiihrung der Handedesinfektion
Quelle: Fa. Schiilke & Mayr, Norderstedt (www.schuelke.com)
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Druckvorlage fiir Etiketten zur Chargenkennzeichnung

Ch.-B.: GL /

Desinfiziert am:

Anzahl Gesichtsteile in Charge:

Ch.-B.: GL /

Desinfiziert am:

Anzahl Gesichtsteile in Charge:

Ch.-B.: GL /

Desinfiziert am:

Anzahl Gesichtsteile in Charge:

Ch.-B.: GL /

Desinfiziert am:

Anzahl Gesichtsteile in Charge:

Ch.-B.: GL /

Desinfiziert am:

Anzahl Gesichtsteile in Charge:

Ch.-B.: GL /

Desinfiziert am:

Anzahl Gesichtsteile in Charge:

Ch.-B.: GL /

Desinfiziert am:

Anzahl Gesichtsteile in Charge:

Ch.-B.: GL /

Desinfiziert am:

Anzahl Gesichtsteile in Charge:

Ch.-B.: GL /

Desinfiziert am:

Anzahl Gesichtsteile in Charge:

Ch.-B.: GL /

Desinfiziert am:

Anzahl Gesichtsteile in Charge:

Ch.-B.: GL /

Desinfiziert am:

Anzahl Gesichtsteile in Charge:

Ch.-B.: GL /

Desinfiziert am:

Anzahl Gesichtsteile in Charge:

Ch.-B.: GL /

Desinfiziert am:

Anzahl Gesichtsteile in Charge:

Ch.-B.: GL /

Desinfiziert am:

Anzahl Gesichtsteile in Charge:
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Gliederung: Betriebsanweisung Nummer: 03
DLRG Rhein.-Berg. Kreis e.V. gemanB § 14 GefStoffV — Bereich Ausbildung / Einsatz

1. Anwendungsbereich

Umgang mit den Desinfektionsmitteltiichern Mikrozid® AF Tiicher Jumbo

2. Gefahren fiir Mensch und Umwelt

- wassrig-alkoholische Lsung auf Zellstofftiichern

3. SchutzmaBnahmen / Verhaltensregeln

- Anwendung des Produktes nur wie vom Hersteller angegeben.
- Von Nahrungsmitteln und Getranken fernhalten.

- Berlihrung mit den Augen vermeiden.

- Personliche Schutzausrlstung tragen:

Handschutz:  Beim Umgang mit dem Produkt Schutzhandschuhe aus
Nitrilkautschuk (z.B. Camatril von KCL) tragen. Handschuhe
nach Gebrauch vollstandig trocknen lassen. Bei Kurzkontakt
kénnen auch Einmal-Infektionsschutzhandschuhe aus Nitril oder
Vinyl (z.B. Dermatril von KCL) getragen werden. Ggf. nach Ar-
beitsende Handcreme zur Hautpflege verwenden.

- Von Zindquellen fernhalten. Nicht rauchen.
- Produkt bei Raumtemperatur lagern, nicht bei Temperaturen iber 30°C lagern.

4. Verhalten im Gefahrfall

Alle Ziindquellen entfernen. Flissigkeit mit trockenen Tlchern aufnehmen.

5. Erste Hilfe Notruf: 112

Nach Augenkontakt: Sofort grindlich mit viel Wasser ausspilen und Arzt konsultieren.

6. Entsorgung

Die Tlcher kénnen Uber den Hausmuill entsorgt werden.

Datum: 20.06.2013 Unterschrift:



Gliederung: Betriebsanweisung Nummer: 02
DLRG Rhein.-Berg. Kreis e.V. geman § 14 GefStoffV — Bereich Ausbildung / Einsatz

1. Anwendungsbereich

Umgang mit dem Desinfektionsmittelkonzentrat Perform®

2. Gefahren fiir Mensch und Umwelt

- weiBes Pulver

- reizt die Augen, die Atmungsorgane und die Haut

- schéadlich fiir Wasserorganismen

- gesundheitsschéadlich beim Einatmen und Verschlucken
- verursacht Veratzungen

- Gefahr ernster Augenschaden

Reizend

3. SchutzmaBnahmen / Verhaltensregeln

- Anwendung des Produktes nur wie vom Hersteller angegeben.
- Produkt nicht versprihen.
- Von Nahrungsmitteln und Getranken fernhalten.
- Berilihrung mit den Augen und mit der Haut vermeiden.
- Persoénliche Schutzausrlstung tragen:
Augenschutz:  Schutzbrille tragen
Handschutz:  Beim Umgang mit dem Produkt Schutzhandschuhe aus
Nitrilkautschuk (z.B. Camatril von KCL) tragen. Handschuhe
nach Gebrauch vollstdndig mit Desinfektionsmittel benetzten
und trocknen lassen. Einmal-Infektionsschutzhandschuhe sind
als Schutzausrlstung nicht geeignet. Ggf. nach Arbeitsende
Handcreme zur Hautpflege verwenden.
- Kleidung nicht mit dem Mittel kontaminieren (bleicht aus), ggf. Schutzkleidung tragen.
- Staubbildung vermeiden.
- Produkt nicht Gber 30°C lagern, ideale Lagertemperatur: zwischen 18°C und 25°C.

4. Verhalten im Gefahrfall

Bei Verschitten des Pulvers: Vorsichtig trocken aufnehmen, Staubbildung vermeiden,
Reste mit viel Wasser wegspulen / aufwischen.

5. Erste Hilfe Notruf: 112

Allgemeine Hinweise: Bei anhaltenden Beschwerden einen Arzt aufsuchen.

Nach Augenkontakt:  Sofort griindlich mit viel Wasser ausspuilen und Arzt konsultieren.
Nach Hautkontakt: Sofort mit viel Wasser abwaschen.

Nach Verschlucken: Arzt aufsuchen.

6. Entsorgung

Das Pulver kann tber den Hausmiill entsorgt werden.

Datum: 20.06.2013 Unterschrift:



