ORSZAGOS EPIDEMIOLOGIAI KOZPONT
ES

A SZAKMAI KOLLEGIUM FOG- ES SZAJBETEGSEGEK TAGOZATANAK

MODSZERTANI LEVELE

A FOGASZATI EGESZSEGUGYI ELLATASSAL OSSZEFUGGO

FERTOZESEK MEGELOZESERE



AZ ORSZAGOS EPIDEMIOLOGIAI KOZPONT
SZAKMAI KOLLEGIUM FOG- ES SZAJBETEGSEGEK TAGOZATA
MODSZERTANI LEVEL

A FOGASZATI EGESZSEGUGYI ELLATASSAL OSSZEFUGGO
FERTOZESEK MEGELOZESERE

Kiadja:

Dr. Melles Marta féigazgat6, Orszagos Epidemiolégiai Kozpont

Osszeallitottak:

Dr. Bartha Karoly, egyetemi docens, Konzervalé Fogaszati Klinika,
Semmelweis Egyetem

Dr. Borocz Karolina, miiszaki tanar, Egészségfejlesztési és Klinikai
Médszertani Intézet, Semmelweis Egyetem Egészségtudomanyi Kar

Dr. Milassin Marta, osztalyvezetdé, Dezinfekciés Osztaly, Orszagos
Epidemiolégiai Kozpont

Dr. Orosz Mihaly, c. egyetemi tanar, Arc- Allcsont- Szajsebészeti és
Fogaszati Klinika, Semmelweis Egyetem

Dr. Prantner Ida, epidemiolégus, Koérhazi-jarvanylugyi Osztaly, Orszagos

Epidemiolégiai Kézpont

Dr. Vargha Marta, osztalyvezetdé, Vizhigiénés Osztaly, Orszagos
Kornyezetegészségiigyi Intézet

Budapest
2016


http://semmelweis-egyetem.hu/konzervalo-fogaszat/
http://etk.semmelweis.hu/magyar/szerv/int/ekmi.html
http://etk.semmelweis.hu/magyar/szerv/int/ekmi.html
http://semmelweis-egyetem.hu/szajsebeszet/
http://semmelweis-egyetem.hu/szajsebeszet/

A médszertani levél megjelentetésének indoklasa:

A moddszertani levél a "Johan Béla" Orszagos Epidemioldgiai Kozpont és a
Fog- és Szajbetegségek Szakmai Kollégiuma altal 2003-ban készitett
.Infekcidkontroll a Fogaszatokon” Modszertani Levelét valtja fel, annak
aktualizalt valtozata, amely a modszertani levél kiadasa o6ta eltelt idében
megjelent, a fogaszati egészségugyi ellatassal Osszefluggd ferté6zések
prevenciojaval kapcsolatos ajanlasokat integralja. Az mddszertani levél
osszefoglalja a fogaszati szolgaltatassal kapcsolatos fert6zés-megel6zési
standardokat az ellatottak (paciensek, betegek) és az ellatdék (orvos, klinikai
fogaszati higiénikus, asszisztens, fogtechnikus, takarit6 stb.) korében a
szolgaltatassal 6sszefuggb fertbzések megel6zése céljabdl.
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BEVEZETES

A jarobeteg-szakellatas kulonbozé teruletein, igy a fogaszati ellatas esetében
is, az egeészségugyi ellatassal 0Osszefliggd fert6zések megjelenése a
fertbzések kialakulasat befolyasolé rizikotényez6k fuggvényében varhato.

Az egészségugyi ellatassal oOsszeflggd fertézések a megfeleld preventiv
rendszabalyok (pl. infekcidkontroll) érvényesulése esetén megelézhetbek.

A fogaszati ellatas soran az egészségugyi ellatassal 6sszefliggd fert6zések
kialakulasanak kockazata az alabb felsoroltak betartasa révén csokkenthetd:

— helyes anamnézisfelvétel,

— hatasos infekcidkontroll tevékenység,

— a munkafolyamatok megfelel§ szervezése,
— modern technoldgiak alkalmazasa.



DEFINICIOK

Egészségugyi ellatassal osszefiiggo fertdzés

A betegnél, az egészségugyi dolgozdnal, valamint az egészségugyi ellatassal
kapcsolatba kerll6 mas személynél (példaul oOnkéntes seqitd, latogatd) az
egészségugyi ellatas soran kialakult fertézés.

Infekcidkontroll

Az egészségugyi ellatassal 6sszeflgg6 fertézd betegségek kialakulasaban szerepet
jatszé tényez6k ismeretén, elemzésén alapuld fertézések megelbzésére iranyuld
intervencios tevékenyseg.

Infekcidkontroll protokoll

Az egészségugyi ellatassal Osszeflggd fert6zések megelbzésére szolgald
modszerek helyi szabalyainak, folyamatainak leirasa (izolacié, védéeszkoz-
hasznalat, aszeptikus technikak, fertétlenités/sterilizalas, oktatas).

Riziképaciens
a) Az ellatandd beteg, aki fert6z6 betegség koérokozojat hordozzal/lriti, emiatt

ellatasa soran a korokozok atadasanak kockazata, a fert6zés kialakulasanak
veszelye nagyobb;

b) Olyan kezelendé beteg, aki egészségi allapota, alapbetegségei (immunallapota)
miatt fogékony a fertézések irant, kiilénds tekintettel:

— az immunrendszer muakodését gatld gydgyszert szedbkre (pl. szteroid,
cyclosporin, azathioprin),

— malignus haematologiai betegségekre,

— egyéb (szerzett, 6roklott) immunhianyos allapotra.
Higiénés z6nak
A fogaszati rendelbéegységet, a fert6zési kockazat szempontjabdl a kovetkezd
higiénés zonakra lehet felosztani:

— kezelési zona, és a

— kezelési zonat ovezd terullet;

— a kezelbegység és a rendeld tobbi része,

— kivéeve az eszkozok ujrafelhasznalhatova tételének terllete, mert az
hasonléan a kezelési zonahoz, kontaminalt zonanak, fert6zési kockazat
szempontjabdl kiemelt teruletnek tekinthetd.



A fertbzés kockazata fuggvényében az egyes zonakra kulonbozd higiénés
rendszabalyok vonatkoznak. A koérokozok terjedésének/atadasanak a legnagyobb
kockazata a kezelési zonaban van.

Fertétlenités (dezinfekcio)

Minden olyan eljaras, amely a kuls6é kornyezetbe kikerult kdrokozok elpusztitasara,
illetve fert6zOképesseguk megszuntetéseére (inaktivalasara) iranyul.



HATTER INFORMACIOK

A fogaszati ellatds soran szamos korokozé (baktérium, virus, gomba) altal
kivaltott fert6zés kockazataval kell szamolni. A kiemelt figyelmet igénylé,
gyakoribb kérokozdkat a 1.sz. tablazat tartalmazza.

A fogaszati fert6zések forrasa egyfel6l a kezelt paciens, masfelél a
személyzet, illetve a koérnyezet lehet. A fogaszati kezelések soran a paciens
és a rendeld teljes személyzete (ideértve a takariténét is) ugyanakkor a
fertbzések szempontjabdél fogékony szervezet is. A fogtechnikai
laboratoriumban dolgozdok is a kockazatnak kitett személyek csoportjaba
tartoznak.

A fogaszati rendel6ben a fert6zés terjedhet a betegrél a személyzetre, a
szemeélyzetrdl a betegre, ill. egyik betegrdl a masikra.

A fert6zések leggyakrabban kontakt uton (direkt — pl. nem megfelel6en
fertétlenitett kéz — és indirekt — pl. nem megfeleléen fertétlenitett/sterilizalt
eszk6zok, lenyomatok révén) terjednek, de igen jelentés a fert6zések
tovabbadasaban a cseppfertbézés és a léguti terjedés is (a nagy fordulatszamu
furd, illetve az ultrahangos depurator alkalmazasa soran a technolégiabdl
addéddan 5 mikronnal kisebb részecskék megjelenése, azaz aeroszolképzddés
varhatd). Az invaziv orvosi beavatkozasok, igy a fogaszati kezelések egy
része is jelentds fert6zési kockazatot jelent a vér és testvaladék atjan terjed6
kérokozok (pl. HBV, HCV, HIV) esetén.

Az infekcidkontroll tevékenység elsésorban azon tényezékre iranyul, melyek a
fertbzések atvitelében, a mikroorganizmusok terjedésében szerepet
jatszanak.

A standard izolacié 6vé rendszabalyai, melyet minden beteg ellatasa esetén
kovetni kell, mert a mikroorganizmusok terjedését gatoljak.



A

fogaszati ellatasra vonatkozé  standard  dvintézkedések  rovid

osszefoglalasa:

a kesztyl felvétele el6tti, illetve utani; rendszeres kézfertétlenités

az egyéni védbeszk6zok hasznalata (kesztyl, maszk, védészemulveg
vagy alarc, kopeny, szoba johet egyszer hasznalatos mitéssapka
viselése)

a megfelel6 védbeszk6zok hasznalata mind a betegellatas, mind az
eszk0zok tisztitasa, fertétlenitése, sterilizalasa soran

éles eszk6zok megfelel6 alkalmazasa
a tobbszor hasznalatos eszk6zdok megfelel6 kezelése
kohogési etikett, Iégzési higiéné betartasa

aszeptikus technikak alkalmazasa a szakmai protokoll Aaltal
meghatarozott esetekben

veszélyes hulladék helyes kezelése
szennyezett textiliak helyes kezelése

a megfelel6 fizikai barrierek alkalmazasa (pl. mlanyag boritasok), ha a
nevezett felszin, eszkdz nehezen tisztithato/fert6tlenithetd.

A standard ovintézkedések mellett egyes fert6z6 betegségek esetén
szukséges tovabbi oOvintézkedések alkalmazasa a cseppfertbézés, léguti és
kontakt atvitel megel6zésére.
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A fogaszatokon dolgozdéknak ismerniuk kell az alabbiakban felsorolt néhany
kritikus elemet, melyeknek kiemelt szerepuk van a kérokozdk terjedésében.

a) Szem és kéz
A kéz szerepe alapvetd a korokozok terjedésében.

A kotéhartyan keresztul létrejohet HBV, herpes simplex és bakterialis fert6zés
IS.

b) Szennyezett eszkozok

A szennyezett eszk6zOk is jelentés kockazatot jelentenek a korokozok
terjedésében.

A fogaszati ellatas és az eszkdzkezelés soran kerulni kell a szennyezett
eszkozzel torténd sérulést.

c) Aeroszolképzddés és froccsenés

A fogaszati kezelés soran aeroszol képzddhet, mely tobb o6ran keresztul a
levegbben marad, és szerepet jatszhat a Iéguti betegségek (beleértve a TBC)
terjedésében is. A véres froccsenés magas fert6zési kockazatnak szamit.

d) Szennyezett fogaszati egységkésziilék részei

A kézidarabok, puszter, a vizellaté rendszer, vagyis a levegb/vizhalézat
szennyez6dhet az ellatas soran és igy a fertézés atvitelében szerepe lehet.

e) Szennyezett feluletek

A fellletek szennyez6dhetnek a szakszemélyzet keze, tormelék, vér- vagy
nyalcsepp, eszkdzok és a leulepedd aeroszol altal. Annak ellenére, hogy a
fellletek alacsony kockazatunak tekintendok a fert6zés atvitelében, a
fellleteket 6vni kell a vérrel, nyallal valé szennyez6déstél, és fertbtleniteni
kell.
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1. ADMINISZTRATIV INTEZKEDESEK

1.1. Az egészségugyi ellatassal osszefligg6 fert6zések megeldzéséért a
szolgaltatas nyujtéja és a fenntarté egylttesen felelés. A fogaszati
ellatassal 0sszefuggl fert6zések megel6zése és a szabalyok betartasa
az ott dolgozdk alapvetd kotelessége és jogi feleléssége.

1.2. Az egészségugyi szolgaltatonak a 20/2009 (VI.18.) EUM rendeletben
foglaltaknak megfeleld infekciokontroll tevékenységet kell folytatnia.

1.3. A moddszertani levélnek megfeleléen minden fogaszati rendelének sajat
infekcidkontroll protokollt kell kidolgoznia.

A fogaszati infekcidkontroll protokoll elemei/terlletei az alabbiak:
— pAaciens
— személyzet
— rendel6 kialakitasa
— fertétlenités (kéz, eszkoz, felllet, viz)
— steril eszkdz/anyag eléallitas
— aszeptikus technikak
— védbeszkozok alkalmazasa (személyzet, paciens)

— oktatas, képzés.
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2. PACIENS

A fert6zésmentes betegellatas elsé |épése az anamnézis gondos felvétele és
a kezelend6 paciens allapotanak felmérése. Az anamnézisfelvétel és az
allapotfelmérés célja nem csupan a rizikbpaciensek azonositasa, hanem a
fogaszati kezelés soran, vagy annak kovetkeztében kialakulé szovédmények
megel6zése, gyakorisaguk csokkentése és a korabban nem diagnosztizalt
vagy nem megfelel6en kezelt egészségugyi problémak kiszirése is.

Az egészségugyi ellatas soran, igy a fogaszati ellatas soran is gyakran nem
ismert a beteg fert6zé allapota, ezért az egészséglgyi ellatas valamennyi
szintjén, barmilyen kezelést igénybevevd paciens vére és testvaladéka
potencialisan fert6zének tekintendo.

2.1. RIZIKOPACIENSEK KEZELESE (ALTALANOS ELJARASI SZABALYOK)

Teljes korG altalanos anamnézis felvétele szikséges (szdoban; kérddivvel,

amit a beteg alair).

— Ellatasuk el6tt 0j védbeszkoz (kesztyl, maszk) felvétele kotelezd, mint
minden paciens esetén (Id. 7. fejezet)

— Az ismert Immunhianyos beteget célszerl a rendelés kezdetére behivni,
mivel a fert6z6dés kockazata ekkor a legalacsonyabb.

A rizikopaciensek korébe tartozdé ismert fert6zd, ill. immunhianyos beteg
fogaszati kezelését megtagadni nem lehet, az ilyen beteget is el kell Iatni.

A beteg koteles mind sajat, mind masok életét vagy testi épségét
veszeélyeztet6 megbetegedésekrél és allapotokrdl - sajat betegségével
O0sszeflggésben - tajékoztatni az ellatasat végzo egészsegugyi dolgozokat.

2.2. RIZIKOPACIENSEK KEZELESE (RESZLETES SZABALYOK)

2.2.1. A Mycobacterium tuberculosis léguti terjedési (a baktérium orakon at
élet- és fert6z6képes marad a léguti szekrétumokban), ezért a standard
ovintézkedéseken tul tovabbi ovintézkedések szukségesek, ha a beavatkozas
nem halaszthaté el. Az aktiv, illetve gyanitott TBC fert6zés esetén a
kezelb/ellatd személyzet tokéletesen illeszked6 légzésvédé maszkot (FFP2)
viseljen és izolaciora kofferdam hasznalata javasolt. Javasolt az aktiv TBC-s
beteget kuldon kezelbben vagy a rendelési id6 végén, a tobbi betegtdl
elkulonulten ellatni.
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2.2.2. Egyéb csepp és léguti terjedésii megbetegedések esetén (pl.
kanyard, madarinfluenza) a tervezett beavatkozasokat a fert6zd betegség
gyogyulasaig el kell halasztani. Ha erre lehet6ség nincs, akkor a TBC-s beteg
ellatasahoz hasonlé6 modon kell eljarni.

2.2.3. A vér, testvaladékok utjan terjedo fert6zé betegségek (pl. HBV,
HCV, HIV) prevalenciaja hazankban relative alacsony, azonban virusok altal
okozott fert6zések kialakulasanak kockazataval az egészségugyi ellatas
soran szamolni kell.

Az egészségugyi korulmények kozott a fertézés kialakuldsanak leggyakoribb
modjai a kovetkezbek:

— szUurasos vagy vagasos sérllés fertézott vérrel, szovettel vagy testvaladékkal
szennyezett eszkbzzel (percutan),

— a nyalkahartyak (szem, szaj) vagy a sérllt bér kdzvetlen érintkezése vérrel
vagy testvaladékkal (mucocutan).

A vér, testvaladékok utjan terjed6 fert6z6 betegségek esetén a standard
ovintézkedések alkalmazanddak; azonban az invaziv fogaszati beavatkozasok
soran az alabbi, ismert korokozo-hordozoi statusz esetére vonatkozo
javaslatok betartasa, valamint a nyalkahartyak kiemelt védelme
(védészemilveg, maszk) célszerli a fert6zési kockazat tovabbi csdkkentése
erdekében.

2.2.4. A Creutzfeldt-Jacob betegség (CJD) fogaszati ellatas soran tortént
atvitelére epidemioldgiai bizonyitékok nem allnak rendelkezésre, azonban
allatkisérletekben az iny, illetve fogbél szdvetek altali terjedés lehetéségét
kimutattak.

Az invaziv fogaszati beavatkozasok esetén az Egészséglgyi Vilagszervezet
altal kiadott jelentés az alabbi, bizonyitékokkal nem megerdsitett
ovintézkedések megfontolasat javasolja a CJD-ben szenvedd betegek
ellatasa esetén:

— egyszer hasznalatos eszk6zok alkalmazasa;

— a tobbszor hasznalatos eszk6zok, melyek neurovascularis szovetekkel
kontaminaléodhattak, megsemmisitendbek, illetve a dokumentum altal
javasolt eljarasok szerint dekontaminalanddk;

— a neurovascularis szoveteket is erint6 beavatkozasokat célszeril a rendelési id6
végén elvégezni, a felhasznalt eszkozoket alapos tisztitasnak és
fertGtlenitésnek kell alavetni (lasd "Tajékoztatdé a fertbtlenitésrél" cimi
Orszagos Epidemiologiai Kozpont altal 2012-ben megjelentetett kiadvanyt).
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2.2.5. Kezelés ismert korokozéo-hordozok esetén

amennyiben lehetséges a tervezett beavatkozasokat egy fennallé fert6zé
betegség gyogyulasaig el kell halasztani. A nem halaszthatd fogaszati kezelés
fert6zott és/vagy korokozo-hordozé paciens kezelése csepp és Iéguti terjedési
megbetegedések esetén a rendelési id6 végén, esetleg kulon kezelbben
torténjen;

orvos és kozvetlen fogorvosi feligyelet mellett klinikai fogaszati higiénikus
kezelhet ilyen betegeket (orvostanhallgaté nem);

védéruha hasznalata kotelezd, a beteg ellatast kovetéen azonnal lecserélendd
(részletezését I. késdbb);

lehetéség szerint kerulni kell a turbina, a puszter, ill. a gépi depurator
hasznalatat;

exhaustor és kofferdam izolalas hasznalata javasolt;
egyszerhasznalatos oblité pohar, nyalkend6, nyalszivo szukséges;
lehetbleg extraoralis rontgenfelvétel készlljon;

csak fertétlenithetd lenyomat anyag hasznalhaté (alginatlenyomat készitése
nem javasolt);

a lenyomatokat a rendelében és a fogtechnikai laboratériumban is fert6tleniteni
kell:

a lenyomat, illetve a minta csomagold anyaga veszélyes hulladékkeént
kezelend6;

a laboratériumban minden fazis Uj gipszmintan készuljon.
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3. SZEMELYZET

A fogorvosi rendel6kben dolgozé egészségugyi személyzet rutin
tevékenysége soran gyakran alkalmaz éles eszkdzoket olyan esetekben is,
amikor nem latja kozvetlenul az ellatando teriletet. Gyakori a vérrel, nyallal
valé kontaminacio, es az eszkozok/miszerek kezelésével,
fert6tlenitéshez/sterilizalashoz val6 el6készitésével kapcsolatosan a percutan
sériilés lehetdsége is. igy a személyzet vérrel és testvaladékokkal
kozvetitett virus fert6zésének (pl. HBV, HCV, HIV) kockazata jelentés,
ezért igen fontos az expozicid elkerllésére szolgald fert6zés-megelbzési
el6irasok betartasa.

Veszélyeztetettek kore: orvos, asszisztens, klinikai fogaszati higiénikus,
illetve a fogaszati ellatasban kdzvetve vagy kozvetlenull résztvevd személy (pl.
fogorvostan-hallgato), tovabba a takaritdk, a fogtechnikus, a készuléket javitd
szemelyzet.

3.1. ADOLGOZOKRA VONATKOZO ALTALANOS ELOIRASOK

— Kotelez6 egészségugyi alkalmassagi vizsgalat [61/1999. (XII. 1.) EUM
rendelet; 33/1998. (VI. 24.) NM rendelet; 40/2004. (IV. 26.) ESzCsM
rendelet.

— A fert6z6 betegségek és a jarvanyok megel6zése érdekében szikséges
jarvanyugyi intézkedések [18/1998. (VI. 3.) NM rendelet]

— fokozott expoziciés kockazattal jaré beavatkozasokat (2. sz. melléklet)
nem végezhet a HCV/HBV/HIV fert6z6képes egészségugyi dolgozo,

— akut felsé leguti, illetve enteralis fertézés tuneteit mutatd egészseégugyi
dolgozd kozvetlen betegellatast (vizsgalat, apolas, gyogykezelés) nem
végezhet, nem vehet részt benne.

— Személyi higiénés elbirasok betartasa (védbeszkozok hasznalata, lasd 7.
fejezet).

— A személyzet kezelés kdzben ne érintse a szemét, szajat, orrat, hajat.

— Megfelel6 hajviselet, rovid-, lakkmentes kormok, ékszerek, 6ra mell6zése
munka kozben.

— Elelmiszer, ital fogyasztasa, kozmetikumok hasznalata nem térténhet
(tilos) a rendelében.
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3.2. SPECIFIKUS VEDELEM (IMMUNIZACI0)

A dolgozdk véddoltasai tekintetében az Orszagos Epidemiolégiai Kézpont
évente kiadasra keruld, a véddoltasokrol sz6lé modszertani levele az iranyado
(18/1998. (VI. 3.) NM rendelet).

Kotelezo védooltasok: HBV — a véddoltas alkalmazasi feltétel minden
egészsegugyi dolgoz6 szamara.

Ajanlott véddboltasok:

influenza ellen évente (6nkéntesen igénybe vehetd téritésmentes véddoltas),
tetanus ellen 10 évente,

diphteria ellen 10 évente,

rubeola ellen (a fogékonyak szamara),

pneumococcus ellen (a fogékonyak szamara).

A véddoltasok megtorténtét vedoboltasi konyvben dokumentalni kell.

3.3. TEENDOK VERREL, TESTVALADEKKAL TORTENT KONTAMINACIO (SZURASOS,
VAGASOS SERULES) ESETEN

A vérrel, szovetnedvvel, testvaladékkal tortént kontaminacioé esetén iranyado
az Orszagos Epidemioldgiai Kozpont altal kiadott ,Tajékoztatd a betegellatas
soran a vérrel és testvaladékokkal terjed6 virusfert6zések megel6zésérél”
(Epinfo 2003; 2. kdlédnszam).

Az egészsegugyi dolgozo fert6zések szempontjabdl nemcsak veszélyeztetett,
de veszélyeztet6 is lehet. HCV/HBV/HIV fert6z0képes egészségugyi dolgozé
fokozott expoziciés kockazattal jaré beavatkozasokat nem végezhet (a
9/2002. EuM rendelettel modositott 18/1998. NM rendelet 2. sz. melléklete).
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3.4. SERULESEK MEGELOZESE

— Keézi eszkoOztisztitas helyett ultrahangos tisztitd készulék, illetve mosogatd
berendezés hasznalata javasolt.

— Vastag, hosszuszaru gumikesztyl, vizhatlan kotény, véd6szemuveg és
maszk hasznalata kotelezd a kézi eszkdzkezelés/tisztitas esetén.

— Amikor csak lehetséges, egyszer hasznalatos eszkozoket kell hasznalni.
— A kézidarabokbdl hasznalat utan a furét, a depuratorfejet el kell tavolitani.

— A tikre a védokupak semmilyen korulmények kozott nem helyezhetd
vissza, amennyiben sterilizalhaté nyéllel hasznalunk eldobhatd steril
szikepengét, akkor a pengét mindig fogéval kell eltavolitani.

Tovabba a kérhazakban és az egészségugyi agazatban el6forduld, éles vagy
hegyes eszko6zok altali sérulések megel6zéseérdl szold, az Eurdopai Unid
Tanacsanak direktivajaban (2010/32/EU) részletezett iranyelveket atiltetd
hazai jogszabaly [51/2013. (VII. 15.) EMMI rendelet] alkalmazandé.
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4. RENDELO KIALAKITASA

A fogaszati rendelOk kialakitasara és felszerelésére vonatkozéan a 60/2003.
(X. 20.) ESzCsM rendelet tartalmaz el6irasokat. Mivel a minimumfeltételek
nem térnek ki a helyiségek kialakitasara vonatkozo részletes szabalyokra,
ezért az  alabbiak betartasa indokolt kozegészségugyi  (néhol
munkaegészségugyi) szempontbol:

a kezel6 minimalis alapterulete: 14 m2, a fogorvosi szék legyen
kdrbejarhato; tobb munkahelyes rendelében az egy fogorvosi székre es6
alapterulet legalabb 9 m2 (az alapteruleti minimumok alapvetéen nem
higiénés, hanem munkabiztonsagi szempontbdl [ényegesek);

belmagassag min. 2,5 m;

burkolatok: falburkolat 2,1 m belmagassagig moshatd, fertétlenithetd
(csempeburkolat nem  kovetelmény), padloburkolat  antisztatikus,
hézagmentes, moshato, fert6tlenithetd legyen;

hideg-melegvizes orvosi csapteleppel szerelt kézmosd; szenzoros
muikodtetési vagy konyokkel, labpedallal muUkodtethet6
kézfertbtlenitészer-adagoldk, egyszer hasznalatos papirtorld tarté;

az eszkozkezelés (fertbtlenités, tisztitas) és a sterilizalas lehetbség
szerint (min. alapteruletd rendel6 esetében is szikségszerd) kulon
helyiségben torténjen, amennyiben ez nem megoldhato, ugy a folyamatok
egyiranyusagat a rendeldn belll kell biztositani; (az eszkozfertétlenités és
sterilizalas szabalyai az 5.3. fejezetben talalhatdak);

tdbbszor hasznalatos eszkozok kezelésébdl/fertbtlenitésébbdl eredd
fert6zési és baleseti kockazat csokkentése/elkerulése érdekében célszerl
a kézi eszkoztisztitas helyett ultrahangos tisztito, ill. miszermosogato-
gépek alkalmazasa;

a berendezés/butorzat moshatd, fertétlenitheté fellletli, szell6s
elhelyezési legyen;

varéhelyiség egyidejlileg varakozé betegenként 1 m2; varhatdéan
egyidejlleg ott tartézkodd tobb beteg esetén is legalabb 1 m2/f6 alljon
rendelkezésre;

kildon WC a személyzet és betegek részére kézmosodval,

szennyestarold (takaritdé eszkdzok, veszélyes hulladék, szennyes textil stb.
atmeneti tarolasahoz), melynek padlo- és falburkolata moshatd, fertétlenithetd,
takaritasi vizvételi hellyel, valamint kézmosasi, kézfertétlenitési lehetbséggel;
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— fogaszati rontgenberendezésekre vonatkozé szabalyozas a 487/2015. (XII.
30.) Kormanyrendelet szerint;

— technikai eszk6zoOk: csak mindsitett és nyilvantartasba vett eszkd6zok
hasznalhatok [4/2009.(111.17. EUM rendelet];

— szell6zési kovetelmények: lehet6ség szerint természetes szell6zés,
mesterséges szell6zés kialakitasa esetén kiegyenlitett szell6zés 2
fokozatu szlirés, hatszoros 6rankénti légcsere;

— a rendel6n belul szétvalasztandd az orvosi, asszisztensi és
adminisztracios terulet, az eszkozok, miszerek tisztitasara,
fertbtlenitésére szolgalé tér és sterilizald készulék terllete;

— a kilincsek, kapcsoldk simak, egyszerliek, fertétlenithetéek legyenek;
— szbnyegq, €l6novény nem lehet a kezel6ben;
— a kezel6 egység felszine sima, kdnnyen tisztithato, fertétlenitheté legyen;

— a kezel6 egységnél lehet6ség szerint labkapcsolot kell alkalmazni, a kézi
kapcsoldkat foliaval kell fedni.

Uj fogaszati rendelék kialakitasa és engedélyezése a fertézések
prevencidjanak optimalizalasa érdekében az alabbiak
figyelembevételével lehetséges:

— a rendel6tél elkulonitett helyiség a tobbszor hasznalatos eszkozok
ujrahasznalhatéva tételére (miliszer mosoéltisztitoé/sterilizald),

— a miszerek/eszkozdok tisztitAsa gépi uaton torténjen (UH,
mosogatégép),

— az alkalmazott sterilizalé berendezés autoklav kell legyen.
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4.1. HIGIENES ZONAK

A higiénés zénak rendeléegységen bellli meghatarozasa a fertézési kockazat
felmérésén alapszik. A rendelén bellli fert6zési kockazat kulonb6zé: pl. a
kérokozok terjedésének/atadasanak kockazata a legnagyobb az un. kezelési
zonaban, kisebb a kezelési zonat ovezd teruleten, ill. minimalis a kezeld,
rendeld toébbi részén. A rendelén bellli kilonb6z6 fertézési kockazatra épitve
hatékonyabb és kéltséghatékonyabb fert6zés-megel6zési stratégia alakithaté
ki. A rendel6 beavatkozas soran kontaminalédoé terileteinek, fellleteinek
(kezelési zéna és az ezt 6vezd terilet) meghatarozasa szikséges, amelyet
minden beteg utan tisztitani és fertétleniteni kell, vagy védétakaras
alkalmazasa esetén minden beteg utan ennek cseréje szukséges, mivel
szennyez6dhet a beavatkozas soran: direkt kontaktus a beteg szoOveteivel,
valadékaival, spriccelés, froccsenés altal, az ellat6 szennyezett kesztyls
kezének érintésével, egyéb kontaktus révén (pl. szennyezett eszkbzzel).

4.1.1. Kezelési zéna (a fogaszati egysegkészulék fejtamlajatol szamitott kb.
1 m sugaru kor).

Minden beteg utan fertétlenitendé:
— fogorvosi lengbasztal, kézidarabok foglalata, egyéb munkafellletek a zénan
beldl,
— kopbcesésze,
— lampafogantyu.

Csak az aktualis beteg kezeléséhez felhasznalandd eszkdzok,
anyagmennyiség lehet ezen a zénan belul.

4.1.2. Kezelési zonat ovezo terilet

Itt tartanddk a leggyakrabban hasznalatos anyagok, eszkozok, itt talalhatoak
a kezelés soran érintett fellletek.

— Ezek is legyenek letakarva, a véd6takarast minden beteg utan cserélni
kell, a milszak végéen fertdtlenitésuk szukséges (orvosi/asszisztensi
konzol, vezérl6felulet, intraoralis kamera, rontgen egységek,
(szivo)tomlb, kapcsoldk, csapok, fogantyuk, fejtamla, kartamasz,
hasznalt anyagok, szennyezett eszk6zok ledobdja, kézmoso csapok).

— Amennyiben takaras nincs, ugy ezeket minden beteg utan fert6tleniteni
kell.
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4.1.3. A kezelbegység és a rendeld tobbi része (pl. adminisztracios terulet, falak,
padld, szekrények fidkok, ajtok stb.)

— nem érintkezik kozvetlenul a betegb6l szarmazé anyagokkal, a
fert6zések terjedésében az el6z6 zonakhoz képest kevésbé jatszik
szerepet; kivéve az eszk6zdk ujrafelhasznalhatéova tételének terllete,
mert az hasonléan a kezelési zé6nahoz, kontaminalt zéonanak, fert6zési
kockazat szempontjabdl kiemelt tertletnek tekinthetd.

4.1.4. A veszélyes hulladék kezelése

Az egészségugyi intézményekben keletkezé hulladékok kezelésének
gyakorlatat az 1/2002. (I. 11.) EUM rendelet hatarozza meg, a rendelet
el6irasait a fogaszati ellatasban is alkalmazni kell.

Altalanos szabalyok:
— az éles, hegyes eszkdzoket szilardfalu, szurasallé edényzetben kell
gydjteni,
— a verrel, valadékkal szennyezett anyagokat, kotszereket, tamponokat
muUanyag zsakban kell gyUjteni,

— a fert6zé hulladékot hités nélkul legfeljebb 48 6raig, illetve az erre a
célra szolgald hitétaroléban 0-5°C-on legfeljebb 30 napig tarolhatok,

— a fel nem hasznalt amalgam maradékot kalon kell gytjteni,

— a veszeélyes hulladék elszallitasat illetéen a rendel6 mikodtetéjének
szerzddnie kell veszélyes hulladékok szallitasara, artalmatlanitasara
engedéllyel rendelkez6 hulladékkezelbvel.
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5. A FERTOZESEK MEGELOZESENEK LEGFONTOSABB MODSZEREI

5.1. KEZFERTOTLENITES

Az egészségugyi ellatassal dsszefuggb fertézések atvitelében a személyzet
keze meghatarozd szerepet jatszik. Megkllonbdztetink muatéti (sebészi
bemosakodas) — illetve higiénés kézfertbtlenitést.

A szokasos fogaszati kezelések elbtt végzett higiénés kézfertbétlenités célja a
kéz bérfeliletén 1évé tranziens (atmeneti) mikrofléra elpusztitasa,
inaktivalasa.

Alkoholos kézbedoérzsdlés: alkohol alapu kézfertétlenité szer alkalmazasa,
amely viz hozzaadasa nélkul, elpusztitja, illetve inaktivalja a kéz bérfellletén
[évé atmeneti mikroflorat.

Fertétlenit6 kézmosas: biocid hatéanyagot és tisztitast biztosité felUletaktiv
anyagot (tenzidet) is tartalmazé készitmény viz hozzaadasaval alkalmazva
pusztitja el, illetve inaktivalja a kéz bérfeliletén 1évd atmeneti mikroflorat.

A beteg ellatasa soran egyszer hasznalatos védékesztyii viselete kotelez6. A
beteg ellatasat kovetéen a védokesztyii eldobandd, vagyis a védokesztyiit
betegenként cserélni kell, de sziikség esetén egy beteg kezelése kozben is
indokolt lehet a csere; a kesztylicsere kozott kézfertotlenitést kell végezni.

Higiénés kézfertotlenitést kell végezni:
— rendel6be érkezéskor,

— a kezelés megkezdése elbtt, vagyis a kesztyl felvételét megel6z6en
(akar ha egy kovetkezd beteg miatt térténik, akar ha egy hosszabb
kezelés soran ugyanannal a betegnél)

— a kesztyl levételét kovetben,
— eszkozkezelést és tisztitast kovetben, a kesztyl levétele utan,
— eszkozokkel/mlszerekkel valo manipulacié megkezdése el6tt,
— a munkahely elhagyasa eldtt.

A kézfertbtlenités kivitelezésének gyakorlatat az Orszagos Epidemioldgiai
Kozpont altal ,A kézhigiéne gyakorlata az egészségugyi €s az apolast végzé
szocialis szolgaltatasokban” és a mutéti kézfertbtlenités modszerérdl kiadott
modszertani levelek, valamint id6északosan megjelentetett "Tajékoztaté a
fertStlenitésrol" cimU kiadvany tartalmazza.
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Kézfertétlenitéshez az Orszagos Tisztiféorvosi Hivatal engedélyével
rendelkezd kézfertétlenitd szer alkalmazhat6é. Az engedélyezett készitmények
listajat az Orszagos Epidemioldgiai Kdézpont ,Tajékoztatd. A betegellatas és a
jarvanyugyi gyakorlat részére engedélyezett es forgalmazott
fert6tlenitészerekrél” kiadvanya  tartalmazza, valamint az  Ujonnan
engedélyezésre keruld fertétlenitészerek listaja idészakosan az Epinfoban
jelenik meg.

A kézfertbétlenité szerek adagolasa konyokkel, illetve 1ab pedallal
muUkodtethetd pumpas, vagy érzékeldvel ellatott adagolokbdl, tovabba
szemeélyi adagolokbdl torténhet.
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5.2. FERTOTLENITO TAKARITAS ZONAK SZERINT (FELULETEK, BERENDEZESI
TARGYAK)

A fogorvosi rendel6k valamennyi helyiségében fertétlenité takaritast kell
végezni és a berendezeési-, felszerelési targyak feluleteit is fert6tleniteni kell.

A fertétlenitd takaritas gyakorisag szempontjabol napi, heti, havi és
nagytakaritasra oszthato.

— A napi fertétlenitd takaritasnak ki kell terjednie a padldburkolat tisztitd hatasu
ferttlenitd takaritd szerrel torténd felmosasara, valamint a fogantyuk,
kapcsoldk letorléses fertbtlenitésére és az elszivo tisztitasara. A
padléburkolatok tisztitasahoz un. egyfazisu fertétlenité hatasu tisztitoszerek
alkalmazasa javasolt.

— Hetente végzendd: berendezési targyak, butorzat fuggdleges, kulsé feluleteinek
fert6tlenité hatasu tisztitasa.

— Havonta végzendd: minden berendezési targy, szekrény és fiokok belsé
felUleteinek tisztitasa.

— Evente végzendd: a rendelé falburkolatainak festése, illetve vinyl, vagy
moshato tapéta esetén a tapéta fertétlenitészeres lemosasa.

Feluletfertotlenités:

— A rendelés megkezdése elbtt az egységkészulék fellletét és a munkaasztal
vizszintes fellletét fertbtlenitészeres letorléssel kell fertétleniteni.

— Két beteg kozott cserélni kell a védétakarast. Az egyszer hasznalatos vlies,
vagy papir alapu védétakardk alkalmazasa javasolt.

— Két beteg kezelése kozott a kezelési zonaban 1évd tarolo asztal, gorkocsi
vizszintes felluletét fertStleniteni kell.

— A fellUletfertétlenitéshez a széles antimikrobialis spektrummal rendelkezé
fertGtlenitészerrel atitatott kenddk alkalmazasa a javasolt.

A fertétlenitd takaritas és a feluletfertétlenités részletes gyakorlati kivitelezését az
Orszagos Epidemioldgiai kozpont altal idészakosan kiadott ,Tajékoztatdé a
fert6tlenitésrél” cima kézikonyv tartalmazza.

Mind a fert6tlenitd6 takaritashoz, mind a fellUletfertétlenitéshez alkalmazhato
készitményeket és azok alkalmazasi paramétereit az Orszagos Epidemioldgiai
Kbzpont altal idészakosan kiadasra kerul6 ,Engedélyezett fertétlenitészerek” listdja,
illetve a 2009 o6ta engedélyezett szerek listdjat az Epinfo relevans kiadvanya
tartalmazza. A fertétlenités kivitelezésének gyakorlatat az Orszagos Epidemiolégiai
Kbzpont altal megjelentetett "Tajékoztatd a fertdtlenitésrdl” cimi kiadvany részletezi.
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5.3. ESZKOZFERTOTLENITES/STERILIZALAS

A

betegellatasban hasznalt eszkdzOok (fogaszati eszk6zok, készulékek,

felszerelések) kategorizalhatéak a lehetséges fert6zési kockazat szerint, a
besorolas kritikus, szemikritikus és nem-kritikus kategoriakat kulonboztetink
meg az eszkdzok felhasznalasi célja alapjan. A fogaszati ellatas/tevékenység
soran alkalmazott eszk6zoket, miszereket, anyagokat a gyarté elbirasai
szerint kell kezelni (fertétleniteni vagy sterilizalni).

A kritikus eszkozok

azon orvosi eszkozok, melyek a bdron illetve nyalkahartyan athatolnak és
kontaktusba kerulnek vérrel, belsd szovetekkel, szervekkel

a legnagyobb kockazattal birnak a fertézések atvitelére
sterilizalas szUkséges

(példa kritikus eszkozokre: sebészi beavatkozashoz hasznalt eszkozok,
kézidarab*, parodontalis szonda)

A szemikritikus eszkozok

azon orvosi eszkozok, melyek kontaktusba kerllnek az ép nyalkahartyaval
vagy sérult bérrel

kisebb kockazatot jelentenek a fert6zések atvitelére

(példa szemikritikus eszkozokre: kézidarabok*, kézimiszerek: pl. tukor,

amalgam tomorit6, polimerizaciés lampa)
*A fogaszati ellatasban alkalmazott alabb felsorolt kézidarab sterilizalasa elvart:
A szajsebészeti, valamint a potencialisan vérzéssel jaré6 beavatkozasok
esetében, a rizikopaciensek, illetve a szajuregi gyulladasos folyamatokkal
rendelkezd betegeknél hasznalt eszkdz (rotald, oszcillaldé eszkdzok;

komplex, nehezen elérhetd részekkel, csatornaval, ureggel rendelkeznek;
levegd és/vagy folyadék, részecskeék (be-)kilépésével jaré eszkdzok)

A nem-kritikus eszkozok

azon orvosi eszkdzOk, melyek csak az intakt bérfelllettel érintkeznek, a
legkisebb kockazattal birnak a fert6zések atvitelére

ezek tisztitasa és fert6tlenitése szukséges
ha a felszin nehezen tisztithatd, fertétlenithetd, illetve az eljaras a felszint
sérthetné, fizikai barrier (pl. mGanyag boritas) alkalmazhaté

(példa nem-kritikus eszkozokre: rontgen-fej/tubus)

A betegekkel tartdosan, vagy idblegesen kapcsolatba kerulé valamennyi eszkozt
(intakt bérrel erintkez6 eszkozt is) fertGtleniteni kell.
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Tobbszor hasznalatos orvosi eszkdzok, miiszer korforgd

A hasznalt eszk6zok gyijtése: Hasznalat utan az eszk6zok gyljtésére a nedves
és szaraz gyujtési eljaras alkalmazhato.

Szaraz gyijtés: Abban az esetben alkalmazhatd, ha az eszk6zOk tisztitasa,
fert6tlenitése gépi uton és 6 6ran belll megtorténik.

Nedves gyiijtés: Abban az esetben alkalmazhat6, ha az eszkozok tisztitasa,
fertétlenitése kézi uton torténik, vagy a gépi tisztitas, fertétlenités 6 6ran belll nem
torténik meg.

Az eszk0zok gyljtésére csapviz, vagy enzimatikus tisztitdszer oldat alkalmazhato. A
hasznalt eszk6zdk, miszerek nedves gyljtéséhez miszerfertbtlenité szer nem
hasznalhato!

Eszkozok tisztitasa/fertétlenitése
Gépi tisztitas
A muiszermosogato, illetve ultrahangos miszermosogatd gépeket a gyarto

elGirasa szerint kell Uzemeltetni. Milszermosogatd berendezésekben
termodezinfekcios, illetve kemo-termodezinfekcios muiszertisztitast Ilehet
alkalmazni.

Kézi tisztitas/fertbtlenités

Kézi tisztitas/fertbtlenités esetén az un. egyfazisu fertbtlenitészerek
alkalmazasa javasolt. Az egyfazisu eszkozfertbtlenitd szerek a fertbtlenitd
hatas mellett tisztitdo hatassal is rendelkeznek.

A ledblitett eszkozoket, miszereket un. egyfazisu muiszerfertétlenité6 szer
ugyanebben az oldatban csak erre a célra alkalmazott miszerkefe, vagy
egyéb eszkoz segitségeével kell mechanikusan is megtisztitani. A tisztitando
eszk6zok az oldatot csak 2/3 részben toltsék ki és azokat az oldat ellepje.
Kézi tisztitas/fertbtlenitésre 30°C-nal melegebb viz alkalmazasa nem javasolt.
Tisztitas utan az eszkdzoket folyd meleg vizzel alaposan le kell ébliteni, majd
szaritani.

Az eszkoOzfert6tlenitd szerek gyartasa és forgalmazasa a 4/2009. (111.17.)
EUM. Orvostechnikai eszk6zdkrél szold rendelet hatalya ala tartozik. Kézi
eszkozfertotlenitésre széles antimikrobialis hatasspektrummal rendelkezé
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eszkozfert6tlenit6  szert kell alkalmazni  (baktericid, fungicid, virucid,
tuberkulocid/mycobaktericid hatassal is rendelkezzen a fert6tlenitdszer).

Atvizsgalas, apolas

Csak ép, sértetlen eszkdz hasznalhato fel ismételten.

Csomagolas

A megtisztitott/fertétlenitett eszkdézoket sterilizalas elbtt csomagolni kell.
Csomagolasra csak az adott sterilizalé eljarashoz engedélyezett
csomagoldéanyag alkalmazhatdé. A  sterilizalt eszk6zok csomagolasan
elhelyezett cimkének az alabbi feliratokat kell tartalmaznia:

— eszk0z, miszer megnevezeése,
— a sterilizalas, valamint a sterilitas lejartanak datuma (év, ho, nap);
— a sterilizalast végz6 személy betdjele, vagy kddja;

— kémiai indikator.

Sterilizalhatésaguk szerint a fogaszati tevékenység soran alkalmazott
eszkozoOk két csoportba sorolhatok.

Nem héérzékeny eszkozok

Ebbe a csoportba tartoz6 eszk6zok elsésorban autoklavban sterilizalhatok (pl.
fogaszati miszerek, sebészeti eszkdzok, varrd- és kdtézé anyagok, gumi és
héallo mianyageszkdzok).

Hbérzékeny eszk6zok

Hb6érzékeny muianyag, vagy héérzékeny mianyag alkatrészeket tartalmazo
eszk6zok sterilizalasa formaldehid és etilénoxid gazsterilizatorban, valamint
hidrogén-peroxid (H202) és plazmasterilizatorban térténhet.

Az alkalmazhat6 sterilizald médszereket és paramétereket a 2.sz. tablazat
tartalmazza.

A sterilizal6 berendezések csak a gyartd altal elbirt eszk6zok esetén
hasznaltatéak, valamint a kulonb6z6 sterilizald berendezések telepitése és
uzemeltetésére vonatkozo specialis el6irasok betartasa mellett
muUkodtethetbek (gyartoi, jogszabalyi pl. munkavédelmi elbirasok).
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Tarolas

A sterilizalt miszerek/eszk6zdk csak abban a csomagolasban tarolhatdk,
amelyben a sterilizalasuk tortént. A sterilizalt csomagokat — a sterilizalas,
vagy a felhasznalas helyén — csak erre a célra kialakitott elkuldnitett,
szennyez6dést6l veédett, tiszta helyen, rendezett, szakositott tarolassal
szabad tarolni, ahol azok csomagolasa (burkolata) mechanikus artalomnak
nincs kitéve és a mikrobialis szennyezddés lehet6sége a legkisebb. A steril
csomagokat csak kozvetlenlul felhasznalasuk el6tt szabad felbontani. A
felbontott csomagok tartalma tovabb mar nem tekinthetd sterilnek, igy a fel
nem hasznalt anyagokat — steril anyagként — tovabb tarolni és felhasznalni
szigoruan tilos. Folyadékban, oldatban torténé tarolas szigoruan tilos!

Az egyszer hasznalatos eszk6zOk hasznalatara kell torekedni.

Az egyszer hasznalatos eszkdz Ujra sterilizalasa és felhasznalasa tilos!

A sterilizdlé6 berendezések forgalomba hozatalara a 4/2009.(11l.17.) EUM
rendelet, Uzemeltetésikre az Orszagos Epidemiolégiai Kézpont altal idészakosan
kiadott "Tajékoztatd a sterilizalasrol. A betegellatasban alkalmazhatd sterilizalo
eljarasok" ciml mddszertani kiadvany vonatkozik.

A sterilizalas megtorténtét minden alkalommal az adott sterilizal6
eljarashoz rendszeresitett kémiai indikatorcsikkal kell ellenérizni, melyet
a rakomany minden egységén (csomagjan) el kell helyezni.

— A kémiai indikatorcsikok csupan csak azt jelzik, hogy a csomag
sterilizalva volt.

— A csomagban elhelyezett tdébbparaméteres indikator(integrator)
alkalmazasaval, a sterilizalas kulonb6zé paramétereinek (héfok, ido,
nyomas) ellenbrzésével a sterilizalasnak nemcsak a megtorténte, de a
hatékonysaga is ellendérizheté.

— A sterilizal6 berendezések sterilizald6 hatasanak vizsgalatara,
ellenérzésére specialis baktériumsporakat tartalmazo, engedélyezett
bioindikatorok alkalmasak.
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A sterilizalé berendezések, bioldgiai ellendrzésének gyakorisaga:

— Uj vagy felujitott készulék uzembe allitasakor;

folyamatosan Uzemel6 készulékeknél félévenként;

formaldehides gazsterilizatorok esetében negyedévenként;

a mikrobioldgiai hatasfok-vizsgalat nem megfelel6 eredménye és az azt
kovetdé miszaki felulvizsgalat utan;

minden olyan muiszaki hiba kijavitasa, vagy alkatrészcsere utan, mely a
készulék sterilizalé hatasat befolyasolhatja;

— minden olyan esetben, amikor a vizsgalat elvégzése egyéb okok (pl.
egészsegugyi ellatassal 6sszefuggb fertézés) miatt indokolt.

Csomagolt eszkdzok feluletén az adott sterilizald eljarashoz rendszeresitett
kémiai indikator hasznalata, valamint a sterilizal6 berendezések évi 2x
(formaldehides  gazsterilizator esetében 4x) bioindikatorral  torténé
hatasvizsgalata kotelezd.

A sterilizalasrél naplot kell vezetni.

A sterilizal6 berendezések évente két alkalommal torténé mikrobioldgiai
ellen6rzéséhez a bioindikatorokat a terlletileg illetékes népegészseégugyi
hatosagtol, vagy az Orszagos Epidemioldgiai Kozpont, Dezinfekcios
Osztalyatadl kell igényelni. A 4/2009.(111.17.) szamu orvostechnikai eszk6zokrél
sz6l6 EUM rendelet értelmében a sterilizalo berendezéseket haromévenként
kotelez6 miszaki feliulvizsgalatnak kell alavetni, melyet az Egészséguligyi
Engedélyezési és Kozigazgatasi Hivatal engedélyével rendelkezd
szervezettel/szervizzel kell elvégeztetni.
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5.4. TEXTILFERTOTLENITES/STERILIZALAS
Az egészségugyi ellatds soran hasznalt textilidk fertétlenité mosassal
tisztitandok.

Fertétlenit6 mosasnak nevezzik azt a kémiai és fizikai (héenergia), illetve
kombinalt hatason alapuld, textiliak fertétlenitésére szolgald eljarast, melynek
alkalmazasa soran a fertétlenitészer (vagy fertétlenitd hatdsu mosdszer)
hatasat kombinaljuk a héenergiaval és a textiliak mechanikus mozgatasaval
(Uun. sulykol6 hatassal).

A textilia mosas-fertétlenités végrehajtas szempontjabol két nagy csoportba
oszthato:

— geépi és

- kezi.

Gépi textilia mosas-fertétlenités

Attol figgben, hogy a fertétlenitdé hatast csupan a mosélé magas hémérséklete,
vagy a viszonylag alacsonyabb mosoélé-hémérséklet mellett kémiai (fert6tlenitd
hatasu mosoészer) hatasa is fokozza: a gépi fertbtlenitd mosas két modszerét
kulonboztetjuk meg:

— termodezinfekcids mosas és

— kemo-termodezinfekcidos mosas.

Mindkét gépi fertétlenité mosasi eljaras a kovetkezé fazisokbal all:
— elémosas: 40°C hémérsékletll mosodszert tartalmazo vizben torténik;
— koéztesoblités: elbmosast kovetd vizes oblités;

— fémosas:

— termodezinfekciés mosas: 90-95°C hémérsékleten, gépi mosdszer
alkalmazasaval kell a textiliat mosni (csak pamut alapanyagu textiliak
esetében alkalmazhatd), vagy

— kemo-termodezinfekcios mosasnal: 60-750C hémeérsékleten
fertotlenit6 hatasu mososzer alkalmazasaval kell a textiliat mosni
(pamut és kevertszalas textiliak esetében is alkalmazhato);

— Oblités: fokozatosan csokkend hémeérséklet(l haromszori vizes oblités.
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Kézi textilia mosas-fertétlenités

A kézi textiliafertétlenités egyik lehetésége a bedaztatassal torténd
textiliafert6tlenités. A beaztatas 40-45°C hémeérsékletl fertbtlenité hatasu
mososzeroldatban torténhet. A fertétlenitdé hatasu mosdszer hasznalati
utasitasaban el6irt ideig kell a textiliat a mosodszer oldatban aztatni, majd
mechanikus tisztitas utan fokozatosan csdkkené hdémérsékleti vizben
haromszori oblitést kell alkalmazni.
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5.5. ViZRENDSZEREK KARBANTARTASA ES FERTOTLENITESE

A vizrendszerek megfelel6 karbantartas hianyaban kedvezd kdornyezetet
biztositanak a baktériumok megtelepedéséhez, a szennyezett Vviz
megbetegedési kockazatot jelent a betegek és ellatok szamara is.

A fogaszati kezelbegységek vizet hasznalnak oblitévizként és az egységhez
kapcsolddd eszkdzok megfeleld mikddéséhez. A viz biztositasa térténhet:

— haldzati vizrendszerre csatlakozva vagy
— kulén viztartalybol.

A vizet tdbb méteres (jellemzéen mianyag), kis (1-2 mm-es) atmérdji (emiatt
nagy fajlagos felluletli) csévezeték juttatjia el a felhasznalasi helyére,
amelynek felllete megfelelé kézeget jelent a baktériumok megtelepedéséhez
és elszaporodasahoz. A biofilm képz&6dést elésegitd tényezok:

— avizbél killepedb vagy a csdanyagbdl kioldodo (tap)anyagok,

— a kezelbéegység id8szakos hasznalati moddjabél addédoéan a
csOvezetékben orakig, akar napokig pango viz,

— a betegek kényelme érdekében nem szobahdmérsékletli, hanem
testhémérsékletlire melegitett viz.

Megfelel6 kezelés nélkil nem biztosithatdé az ivévizzel egyenértéki
vizminéség (az dsszes telepszam 22°C értéke akar 106 telepképz6 egység
TKE/ml is lehet, bar Magyarorszagon az ivovizben a leggyakrabban
alkalmazott hatarérték 500 TKE/ml). A biofilmképz&dés akar olyan meértéki is
lehet, hogy a cs6rendszert vagy a kézidarabot teljesen eltomiti.

— A csbvezetékbe kérokozo baktériumok kerulhetnek:

— halézati vizbdl opportunista patogén baktériumok (pl. Pseudomonas
aeruginosa, Legionella spp. vagy nem-tuberkulotikus Mycobacterium
fajok),

— a karbantartas, tartalycsere soran bér eredetl baktériumok (pl.
Staphylococcus spp.),

—a kézidarab fel6l visszaszivassal a szajuregben, nyalban vagy vérben
jelenlevé kérokozok.

A kezelGegységek vizrendszerében képzddott biofilmben a baktériumok
mellett egyéb, potencialisan kérokozd szervezetek (pl. amdbak, gombak) is
megtelepedhetnek.
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A kontaminalt viz okozta nagy baktériumterhelés, kulondsen legyengult
immunallapotu betegek esetén, megbetegedési kockazatot jelent.

A fogaszati kezelések soran a nagy fordulatszammal mikodé kézidarabok
hasznalata soran baktériumokat tartalmazo6 aeroszol képzédhet.

Aeroszol okozta megbetegedések: léguti (pl. legionellosis - legionarius
betegség vagy Pontiac 1az) vagy egyéb megbetegedések.

Expoziciéos id6: tobb 6ra (a keletkezd aeroszol o6rak alatt Ulepedik ki a
fellletekre).

A kockazatnak kitettek kore: paciensek, személyzet.
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5.5.1. A kialakitas és karbantartas szempontjai

Mar kialakult, nagy tdmeg( biofilm eltavolitasa szinte lehetetlen feladat, ezért inkabb
a megel6zésre kell fektetni a hangsulyt. Kialakult szennyezés esetén elképzelhetd,
hogy csak a teljes csérendszer cseréje jelent megoldast.

Altalanos szempontok a biofilm képzédés megel6zése, visszaszoritisa és a
fert6z6dési kockazat csokkentése érdekében:

— A kezeléegység teljes vizrendszerét a viz maradéktalan eltavolitasa
erdekében
— célszer( teljesen ledriteni, és levegbvel atfujatni (Un. szarazra Urités),

—hosszabb (pl. hétvégi) ledllas elétt, vagy akar napi gyakorlatként.

— A kézidarabot jaratni kell
—minden rendelési id6 kezdetén legalabb 2-3 percig hosszabb ideji (tdbb
oras — pl. éjszakai) leallast kdvetden,

—kozvetlenul a betegellatast kovetbéen, valamennyi beteg utan 20-30
masodpercig.

(Megjegyzendd, az utébbi emlitett eljaras a vizmindséget jelentésen nem befolyasolja, kifejezetten
az esetlegesen visszaszivott (beteg eredetll) szennyezést csdkkenti; a visszaszivast gatlo szelep
megléte, illetve hatasossaga a kézidarabok belsé vezetékeinek fertéz6dését csdkkenti.)

A kezelbegység vizrendszerének kialakitadsanak szempontjai

A szajsebészeti beavatkozast is végzd kezelbkbe eszkdzhitésre a steril viz
vagy steril fiziolégias s6oldat alkalmazasa javasolt.

A kulon tartallyal rendelkezd kezeld berendezések elbirasai:

— a tartalyba toltott viznek legalabb ivovizminéséglinek kell lenni, alkalmazhato
steril és/vagy desztillalt viz,

— a tartalyt rendszeresen tisztitani és fertétleniteni kell,
—a tartaly cseréjét gyarté elbirasai szerint kell végezni (pl.
kesztylihasznalat).

A kulon tartallyal rendelkez6 kezel6 berendezések eldnyei:

— steril vizzel feltdltve tapasztalatok szerint kisebb kockazatot jelentenek a
haldzati vizzel uzemeld rendszerekhez képest a korokozdk megtelepedése
szempontjabdl,

— haldézati vizrendszer esetleges meghibasodasa vagy nem megfelelésége
esetén nem kell a kezeléseket felfuggeszteni,

— a tartaly ismert térfogata miatt az esetlegesen alkalmazott fertétlenitészer
folyamatos adagolasa konnyebben kivitelezhetd.
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A halozati vizzel Uzemel6 kezeld berendezések elbirasai

— belépd oldali (point of entry) baktériumszlré hasznalata javasolt,
—amelynek a gyartdé utasitasai szerint cseréje, vagy tobbszor
hasznalatos szlrék esetén a sterilizalasa megfeleld idok6zdnként
meg kell torténjen;

— vizkeménység fliggvényében ajanlott lehet a viz lagyitasa
—(a vizkélerakodas noveli a fellletet ezaltal a biofilmképz&dést, és az
eltombédés kockazatat,
—de a lagyitdé egységek nem megfeleld karbantartas esetén ki vannak
téve a mikrobialis szennyezés kockazatanak).

Végponti (un. point of use) baktériumsziiré teljes védelmet nyujthat
(megfeleld karbantartas és csere esetén), de

— a megfelel6 aramlasi sebesség biztositasa szlkséges,

— gyakori (nagy baktériumterhelés esetén akar napi) szlrécsere miatt a
koltséghatékonysag kérdéses lehet.

A kezel6 egységek vizrendszerét rendszeresen fertétleniteni kell. A megfeleld
fertétlenité kezelés fligg a készulék tipusatdl és a hasznalat médjatol, ezért
az adott kezelbegység karbantartasi és fert6tlenitési modjara vonatkozdan
elsésorban a gyarté vagy forgalmazd eldirasait, javaslatait kell figyelembe
venni. (Egyes kezel6egységek rendelkeznek sajat automata kémiai vagy
termikus fertétlenitd programmal.)

A kezelbegység csOhalozata kémiai uton, folyamatos vagy szakaszos (de
legalabb naponkénti) biocid adagolassal fertétlenithetd.

— A vizrendszer fert6tlenitésére csak az Orszagos Tisztiféorvosi Hivatal
engedeélyével rendelkez6 vegyszer alkalmazhato.

— Szakaszos fertotlenités esetén a fertotlenitést a kezelési idén kivul kell
vegezni, majd a csbéhaldzatot alaposan atobliteni.

— Folyamatos fert6tlenitésre ivovizkezelésre engedélyezett biocid
alkalmazandoé. Az ivoviz-fert6tlenité hatdéanyagokat és az alkalmazas
szempontjait az 3.sz. tablazat tartalmazza.

A vizrendszerek baktériummentesitésére hasznalhatd fertétlenitészerek (pl.
hidrogén-peroxid, hipoklorit, aktivalt klér-dioxid és klérhexidin tartalmu szerek)

ey
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elfogadott eldiras nincs, a tudomanyos eredmények ellentmondasosak. A
fertétlenitészer megvalasztasa soran az alabbi szempontokat kell mérlegelni:

— Korrézié — olyan a szert kell valasztani, amely a kezel6egység anyagait nem
karositja.

Toxikus vagy citotoxikus hatas — folyamatos fertétlenitésre csak olyan szer
alkalmazhat6, amely hosszabb kezelés, és az ezzel jard tobb éras expozicio
esetén sincs egészségkarositd hatasa, kockazata.

— Ne okozzon lerakodasokat a vizrendszerben.
— Ne tegye oldhatéva az amalgam tomések higanytartalmat.
— Ne legyen a betegek szamara kellemetlen ize vagy szaga.

— Ne irritalja a nyalkahartyat.

5.5.2. Vizmindéségi kovetelmények és ellenérzésuk

A vizminéség rendszeres ellendrzésével igazolhatd a vizkezelési eljaras
hatékonysaga.

1. Telepszam 22°C-on meghatarozasa

— Legegyszeribb indikator a biofim képz6dés és az ezzel jard
baktériumszam novekedés kimutatasara.

— Telepszam vizsgalat kezel6egységenként és havi egy alkalommal javasolt.

A vizsgalatot végezheti akkreditalt laboratérium (a hazai vizmindségi
szabvany szerint - MSZ EN ISO 6222:2000), vagy

— kereskedelmi forgalomban kaphato megfeleld erzékenyseégu
gyorstesztek segitségével a rendel6ben Onellenérzd vizsgalatként is
végezhet6.

Legalabb évi egy akkreditalt laboratériumi vizsgalat gyorstesztekkel
veégzett onellen6rzd vizsgalatok esetén is javasolt.

2. Akkreditalt laboratériumi vizsgalat Pseudomonas aeruginosa és
Legionella spp. paraméterre.

— Evi egy vagy két alkalommal javasolt.

— A vizsgalatot akkreditalt laboratérium végezheti (a hazai vizmin6ségi
szabvany szerint — Pseudomonas kimutatas: MSZ EN ISO 16266:2008,
Legionella: MSZ EN ISO 11731 szabvanysorozat).

— Csak akkreditalt mintavétel esetén tekintheté akkreditaltnak a
laboratorium altal kiadott eredmény.
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A vizkezelés jo gyakorlatat, és a vizsgalatokat negativ eredmény esetén is
fenn kell tartani.

A vizsgalatok elvégzéseét, idejét, modszerét és eredményét dokumentalni
kell a trendszer( valtozasok, valamint az esetlegesen megvaltozott tzemelés
hatasanak nyomon kovetése érdekében.

Mintavétel
A teljes vizrendszer jellemzéséhez tobb ponton kell mintat venni:

— a bemend vizbél (haldzati viz vagy tartaly vize),

— az 6blité vizbdl,

— a kézidarabot taplalé vezetékbdél a kézidarab csatlakozasi pontjanal,

a kézidarabbdl;

— korlatozott vizsgalati lehet6ség esetén: a kézidarabbdl vagy az azt ellato
vezeték csatlakozasi pontjanal javasolt mintat venni, mivel ez jellemzi
legjobban a betegeket ér6 viz szennyezettségét.

A haldzati vizbél, oblitévizbdl vagy a csatlakozd vezetékbdl a mintavételt az
MSZ EN ISO 19458 szerint kell végezni.

Mintavétel a kézidarabbodl:

— Mintavételt megel6z6en a kézidarabot nem kell jaratni
— Elemezheté mennyiségl minta mintavevd edénybe illesztett kézidarab
jaratasaval nyerhetd
(Megjegyzendd, hogy az igy nyerhetd mintamennyiség korlatozott, amely
az erzékenységet csokkenti.)

Kereskedelmi forgalomban kaphatd gyorstesztek alkalmazasa:

— a gyorstesztet kimutatasi hatara <100 TKE/ml kell legyen [az un. ,dip-
slide” kitek (az elGkészitett, taptalajjal bevont lemezt meghatarozott
ideig kell a vizmintaba martani) altalaban nem rendelkeznek megfeleld
eérzékenyseéggel]

— az alkalmazott gyorsteszt gyartoi utasitasait kell kovetni pl. a vizminta
elb6készitése, és az inkubalas (megfelel6 hdmérseklet) tekintetében.
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A kezelbegységet és vizrendszerét soron kivil fertétleniteni kell, ha

— az egymast kovet6 vizsgalatok vizminéségromlast jeleznek,

— Onallé fertétlenitéssel nem rendelkezé kezelbegység esetén a haldzati
viz minbéségehez képest emelkedett a telepszam,

— az eredmény meghaladja az 500 TKE/mI értéket.
(Megjegyzendd, hogy a nemzetkdzi ajanlasokban esetenként ennél
szigorubb, 200 vagy 100 TKE/mI ajanlott érték szerepel.)
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6. ASZEPTIKUS TECHNIKAK

6.1. FOGASZATI RONTGEN

— A rontgenfilm/szenzor behelyezésénél hasznalt eszkdzdk legyenek egyszer
hasznalatosak.

— Egyszer hasznalatos véddkesztyl alkalmazasa a film/szenzor behelyezésekor
kotelez6. A kontaminalt rontgenképeket aszeptikusan kell kezelni azért, hogy a
film/szenzor ne szennyez6dhessen a beteg nyalaval, emiatt minden egyes beteg
esetében eldobhat6 védéfolia alkalmazasa szikséges.

— A védbkesztylt a védéfolia eltavolitasa utan kell levenni.

— Ugyelni kell arra, hogy a réntgengép részei ne szennyezédjenek vérrel vagy
testvaladékkal. Mivel a rontgengép gyakran érintett részei szennyezédnek (tubus,
kapcsolo, iranyitd), ezért fellletfertétlenitésiket minden beteg vizsgalata utan el
kell elvégezni, lathatd szennyez6dés esetén azonnal.

6.2. FOGPOTLASOK KESZITESE
— A lenyomatokat ledblités utan erre a célra engedélyezett fertétlenitészerrel
dezinficialni kell az adott készitményhez jovahagyott alkalmazasi el6iras szerint.

— Lenyomatvétel el6tt 30 masodpercig tartd, antiszeptikus hatdéanyagot (pl.
kiérhexidint) tartalmazo oldattal térténd szajéblités ajanlott.

— A megrendeld lap és a lenyomat kulon zacskoba keruljon.

- A tobbszor hasznalatos lenyomatkanalakat hasznalat utan
tisztitani/fert6tleniteni, majd sterilizalni kell.

— A poétlasokat (uj, javitott), a harapasi sablont, az egyéni kanalat szajba
helyezés elétt fertétleniteni kell.

6.3. KONZERVALO FOGASZAT
— Konzervalo, illetve endodonciai kezeléshez minden szikséges eszkozt,
anyagot el6re ki kell késziteni.

— A ,Kerr” talca alkalmatlan az eszk6zok aszeptikus tarolasara.
— Kofferdam hasznalata kifejezetten ajanlatos.

6.4. FOGASZATI EGYSEGKESZULEK

A nagy fordulatszamu kézidarabokat minden klinikai nap kezdetén 2 percig,
majd minden egyes paciens kezelése elbtt 20-30 masodpercig jaratni kell,
annak érdekében, hogy a paciensnek a turbinaba és a Ilég-, vagy
vizvezetékekbe esetleg bejuto valadékait fizikailag kioblitse.

A kézidarabok gyartéinak az eszkozok tisztitasara, fert6tlenitésére vonatkozo
el6irasait be kell tartani.
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6.5. FOGTECHNIKAI LABORATORIUM
Az érkez6 anyagok vérrel vagy nyallal lehetnek szennyezettek, ezért egy
kilén fogado részleg kialakitasa szikséges.

— A fogadé részlegben dolgozdknak egyéni védbéeszkdzoket (kesztyl, maszk,
szemuveg) kell hasznalni.

— A szennyezett anyagot dekontaminalni kell.
— A szennyezett és tiszta munkafolyamatok szigoruan legyenek elkllonitve.

— A szennyezett anyagkezel6 részlegbe belépéskor és onnan kilépve
kézfert6tlenitést kell végezni.

— A szennyezett anyagok (lenyomat, protézis vagy egyéb, potencialisan
szennyezett anyag) csak tisztitast és fertétlenitést kovetéen kertlhetnek Ki
a fogadé részlegbdl.

— Egy beteghez tartozé6 munkadarab(ok) csak megel6zéen fertétlenitett vagy
uj véddéboritassal ellatott munkaasztalra helyezenddé a technikai munka
megkezdése elbtt.

6.6. LENYOMATOK ES PROTEZISEK KEZELESE

6.6.1. A lenyomatok kezelése

— A lenyomatokat a lenyomatvétel helyén, a fogaszati rendel6ben, és a
fogaszati laboratériumba érkezését kovetéen is fertbtleniteni kell. A
lenyomatok fertétlenitésére kizarélag lenyomatok fertétlenitésére szolgald
készitmények alkalmazhatodk.

— A lenyomatokat a megfeleld behatasi id6 letelte utan lehet ledbliteni.
6.6.2. Mar viselt protézisek kezelése

Minden protézist meg kell tisztitani, fertétlenitdé eljarasnak kell alavetni: mind
a kézi, mind az ultrahangos tisztitéberendezésben fertétlenité hatasu
tisztitészert kell alkalmazni.

A korabban mar szajban viselt protézist kézi tisztitas esetén el6szor kefével
majd tisztitd hatasu fertétlenitészerrel kell megtisztitani a nagyobb tormelék
és szennyez6deés eltavolitasa céljabal.

A fertétlenitést kovetben folyo csapvizzel torténd alapos oblités, majd szaritas
szUkséges.

A tisztitashoz alkalmazott keféket sterilizalni kell.
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7. VEDOESZKOZ-HASZNALAT

A koérokozok terjedésének megel6zésében fontos szerepet jatszik a
védbeszkdzok megfelelé alkalmazasa mind az egészségugyi dolgozd, mind a
beteg tekintetében.

7.1. SZEMELYZET

7.1.1. A kéz védelme

A beteg ellatasa soran egyszer hasznalatos véddkesztyl viselete kotelez6. A
vedbkesztylt betegenként, illetve szukség esetén gyakrabban kell cserélni. A
levetett kesztyl veszélyes hulladékként kezelendé6.

Vastag véddkesztyl viselete az eszkozok, miszerek tisztitasakor és
fert6tlenitésekor is kotelezd.

A latex allergia kialakulasanak elkerulése érdekében neoprén vagy nitril
kesztyl hasznalhato.

Ismert fert6zé beteg esetén, vagy amikor éles eszkdzzel ,vakon” térténik
beavatkozas, vagy ha a kezelést végz6 személy keze sérult, dupla kesztyl
viselhetd.

Sebészeti beavatkozasok esetén aszeptikus technika alkalmazandé (mucosa
megnyitasaval jaré beavatkozasok pl. biopsia, sebészi fogeltavolitas): sebészi
bemosakodas és steril védbékesztyl viselése kotelezd. (A Kkivitelezésének
gyakorlatat az Orszagos Epidemioldgiai Kézpont altal a mitéti kézfertétlenités
modszerérdl kiadott moédszertani levél tartalmazza.)

7.1.2. Védoruhazat

A személyzet munkaja soran védéruhat (kopenyt) koteles viselni.
Rizikopaciensek kezelése esetén a véddruhanak hosszu ujjunak kell lennie (a
hosszu ujju veédbéruha az egyéb betegek kezelése esetén is ajanlott).
Amennyiben a kezelés/ellatas soran a beteg vérével, valadékaival valo
jelentés kontaminaciéo varhatd, vizhatlan kopeny (egyszer hasznalatos)
viselete indokolt. A védéruhakat naponta, ill. szukség szerint gyakrabban is
cserélni kell.



42

7.1.3. Szem- és arcvédelem

A beteg ellatasa/kezelése soran az ellatdé/kezelé6 személyzetnek (orvos,
asszisztens) egyszer hasznalatos sebészi maszkot kell hasznalnia. A
szemeélyzet véddszemuveget kell viseljen, ha nyal, vér és egyéb szOvetnedv
froccsenésének, spriccelésének, illetve athatold sérilés kialakulasanak
veszeélye all fenn. Arcvédd hasznalata esetén is szikséges a sebészi maszk
hasznalata, mivel az arcvéd6é a mikroorganizmusok belélegzése ellen nem
ved.

7.2. BETEG

A beteg ellatasa/kezelése soran szikséges egyszer hasznalatos nyalkendd v.
kotény, egyszer hasznalatos 06blité pohar, kofferdam (gumi)lepedd az
izolalashoz.

Antiszeptikus hatéanyagot (pl. klérhexidint) tartalmazd szerrel torténé oblités
ajanlott a kezelés megkezdése elbtt.
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8. OKTATAS/KEPZES

Az egészsegugyi ellatassal kapcsolatos fert6zések hatékony megelb6zése
csak a szolgaltato/személyzet tudatos cselekvé magatartasara épithetd, ezért
szukseéges az infekciokontroll ismerete, az ismeretek folyamatos felujitasa.

Az ismereteknek ki kell terjednie:

— a fert6zések terjedési modjaira, kulonods tekintettel a fogaszati ellatasban
el6forduld leggyakoribb/kiemelt figyelmet érdeml6 kérokozokra,

— a szUkséges védboltasokra és ezek alkalmazasanak okara,

— a tiszta és higiéniai szempontbol megfelel6 rendelé fenntartasanak
modjaira,

— a fert6tlenités és sterilizalas technoldgiajara és ennek helyes
alkalmazasara,

— a személyi védbeszkdzok ismeretére, ezek helyes alkalmazasara (mikor
és milyen modon kell alkalmazni),

— a nem kivanatos események bekdvetkezése esetén szikséges teenddkre
(pl. b6ron athatold sérulések esetén),

— munkakor ellatasara vonatkozé jogszabalyban rogzitett korlatozasokra,
— a kulonboz6 kezelésekre, beavatkozasokra vonatkozé dokumentaciora,

— az infekcidkontroll protokollban foglaltakra és azok betartasa.

Az érintett Szakmai Kollégiumok tagozatai/tanacsai altal meghatarozott
id6k6zonként, az Orszagos Epidemioldgiai Kozponttal egyeztetett tematika
szerint, akkreditalt tanfolyamok keretében szukséges az oktatas
megszervezése.
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MELLEKLET

A fogaszati ellatas soran a fert6zések megel6zése érdekében teendd higiénés
eljarasok minimuma

1. A FERTOZESEK MEGAKADALYOZASA

a fellletek letakarasa (kezelb6asztal, [Ampaburkolat, polimerizaciés lampa
vége stb.),

hatasos elszivas (exhausztor),

minden beteg utan az 1., 2. higiénés zonaban (kezelési zéna és az azt
ovezd terulet) fertétlenités,

a beavatkozas megtervezése (a szlikséges eszkdzdket, anyagokat elére
odakészitjuk),

mindenbdl csak egyszeri dozist készitsunk el6,

a hasznalt eszk6zdk azonnal kerlljenek fertétlenitébe, ill. az anyagok az
erre a célra kialakitott helyen tarolt, a veszélyes fert6zé hulladék
szamara rendszeresitett hulladékgyjtébe,

kezelés kdzben kerlljuk minden targy felesleges érintését (szemiveg,
telefon, karton stb.),

minden kezelés elbtt antiszeptikus hatéanyagot (pl. kiérhexidint) tartalmazoé
szerrel Oblitsen a beteg,

hasznaljunk kofferdamot.

2. A RENDELOBEN VEGZENDO TEENDOK

2.1. NAPONTA

a padozat tisztitoszeres és fert6tlenitészeres lemosasa,
fogantyuk, kilincsek, kapcsolok fert6tlenitése,
a nap kezdetekor és végén minden vizszintes felulet fertétlenitése,

a vizhitéssel mikodd eszkozok atoblitése, kezelbegység cséhaldézatanak
fertotlenitése,

szell6ztetés (minden oraban 5 perc, ha a légcsere egyéb uton nem
megoldott)



45

2.2. HETENTE

szekrények lathato oldalainak tisztitasa,

gyakran hasznalt fiokok, tarolok elejének tisztitasa.

2.3. HAVONTA

minden fiok és szekrény belsejének tisztitasa.

2.4. EVENTE

festés,
védodoltasok ellen6rzése,

fogaszati gépek karbantartasanak ellenérzése.

3. TEENDOK A RENDELES MEGKEZDESE ELOTT

a vizh(Utéssel mikddd eszk6zdk atmosasa (turbina, puszter, depurator) a
rendelés megkezdésekor 2 percig,

a munkaasztal és az egységkészilék felszinének tisztitasa és
fertotlenitése,

sterilizalt, ill. egyszer hasznalatos eszkozok, talcak el6készitése
védofoliak felhelyezése (kapcsoldkra, lampa fogantyura, fejtamlara),

a védo foliakat betegenként kell cserélni.

4. TEENDOK KET KEZELES KOZOTT

a vizh(téssel mikodd eszkdozok atmosasa (turbina, puszter, depurator)
két beteg kozott 20-30 masodpercig,

hasznalt eszkdzok gydljtése (szaraz vagy nedves),
az 1., 2. higiénés zona feluleteinek fertétlenitése,
kesztylcsere, kézfertétlenités,

sterilanyag el6készitése az ujabb beteg szamara.
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5. ESzZK6zOK KEZELESE

STERILIZALANDO:
— az 5.3. Eszkozfertétlenités/sterilizalas fejezetben megadott besorolasnak
megfelel6 eszkdzok.
FERTOTLENITENDO

— szeék,

— lengbasztal,

— lampafogantyu,
— kopbcsésze.

FELULETEK KEZELESE

— feltletvédék (folia, papir) eltavolitasa,
— nem védett fellletek fertotlenitése.

KARTONOK KEZELESE

— tiszta kézzel, kesztyl eltavolitasa, kézfertétlenités utan,



TABLAZATOK



48

1.sz. tablazat

A fogaszati ellatasban elé6fordulé kérokozodk és terjedési médjuk

Koérokozé Terjedés Lapr;(ajggam Betegség Szovodmeények
IMycobacterium léguti, kontakt max. 9 tuberculosis

tuberculosis honap
Influenzavirus nyal, 1-4 nap influenza tudégyulladas
cseppfertézés
[Madarinfluenzavirus |nyal, 1-14 nap madarinfluenza tud6gyulladas, halal
cseppfertézés
SARS coronavirus  |nyal, 2-7 nap SARS tudégyulladas, halal
cseppfertézés
|Hepatitis B virus vér, testvaladék |6 honap Hepatitis B majcirrhosis
|Hepatitis C virus vér, testvaladék  |valtozo Hepatitis C primer hepatocellularis
carcinoma
HIV vér, testvaladék [legalabb AIDS opportunista
10 hénap fert6zések
|Herpes simplex | nyal, vér, 3-15 nap oralis herpes, kiutés, seb, neuralgia
cseppfertézés keratitis
|Herpes simplex II ver, nyal, kontakt |8-14 nap  [genitalis herpes hordozo allapot
N.gonorrhoeae kontakt 2-10 nap gonorrhoea sterilitas, vaksag
Treponema pallidum |kontakt 10-90 nap [syphilis kozponti idegrendszer
destrukcio
|P.aeruginosa kontakt 1-10 nap sebfert6zés osteomyelitis,
abscessus
S.aureus/S.albus kontakt 1-10 nap sebfert6zés osteomyelitis,
abscessus
Clostridium tetani nyal, direkt 5-12 nap  [tetanus halal vagy bénulas
kontaktus,
fertdzott fog
Varicella virus nyal, 9-22 nap  |varicella OvsOmMOor
cseppfertézés
Rubeola virus nyal, 8-12 nap rubeola leguti fertézés,
cseppfertbzés encephalopathia
Mumpsz virus nyal, 8-12 nap parotitis epidemica [léguti fert6zés,
Parotitits epidemica v.[cseppfert6zés sterilitas,
kozépflulgyulladas
IMorbilli virus nyal, 8-12 nap morbilli encephalopathia
cseppfertézés
IRhino-, adenovirus  |nyal, 1-4 nap natha
cseppfertézés
|Legionella spp. aeroszol 2-14 Legionarius pneumonia, halal
betegség, Pontiac
laz
S.pyogenes kontakt 1-3 nap abscessus endocarditis
CJD prion invaziv orvosi evek spongiform demencia, halal
beavatkozasok encephalopathia
Candida albicans kontakt candidosis
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2.sz. tablazat

Sterilizal6 eljarasok

Alkalmazasi paraméterek

Sterilizalhaté anyagcsoportok

megnevezése
Autoklavozas 121°C 108 kPa | 20 perc
hagyomanyos autoklavban 73,7 206 kPa | 10 perc

Autoklavozas STATIM
autoklavban

gyartoi ajanlas szerint

Ujonnan gyartott
autoklavok

gyartéi ajanlas szerint

fogaszati fém kézieszk6zok,
miszerek, mutéti textiliak,
kotszerek, len, selyem
varréanyagok, Uveg, porcelan
eszkozok, furok,
autoklavozhat6 kézidarabok

Hélégsterilizalas

(csak légkeveréses un.
cirkulacioés készulék
alkalmazhato!)

160C | 45 perc vagy
180C | 25 perc vagy
200C | 10 perc

fogaszati fém eszkdzok, fém
miszerek, egyéb fémtargyak,
Uveg, porcelan eszk6zok

Etilénoxidos
gazsterilizalas (ETO)

650-1200 mg/ml ETO,

37-55°C hémérséklet,
70-90% relativ
nedvességtartalom,
1-3 6ra behatasi idé

gumi, tdbbszoér hasznalhato
mlanyag eszkdzdk, targyak,
szintetikus varrofonalak,
héérzékeny eszkdzok,
miszerek, gazsterilizalhato
kézidarabok, szerelvények

Formaldehides
gazsterilizalas (FH)

0,2-1,5 g/l FH,

50-60 C hémeérseéklet,

30 perc — 2 6ra behatasi id6,
100% relativ
nedvességtartalom,

-0,7 -0,8 bar vakuum

ugyanaz, mint az ETO-ban

Plazmasterilizalas

2 x 6 mg/l H,Oo,

46 + 4 C hdmérséklet,
400 W, 13,56 MHZ térerd,
45-75 perc behatasi id6

ugyanaz, mint az ETO-ban,
példaul kézidarabok, kabelek

H,O, sterilizalas

4 x vaporizalt 59%-0s H,0.,,
49 +2°C hémérséklet
Flexibilis program 35 perc
Express program 28 perc
Normal program 55 perc

ugyanaz, mint az ETO-ban,
példaul kézidarabok, kabelek
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3.sz. tablazat

Az ivoviz-fertétlienitésre engedélyezett hatéanyagok.

Hatéanyag Javasolt koncentracié Hatarérték Megjegyzés
Na-hipoklorit 1 mg/l szabad aktiv klér | Ivovizben kotott | Egészségkarositéd
klértartalomra van | klérozasi
hatarérték (3 mg/l) melléktermékek
keletkezhetnek. Korroziv
Ca-hipoklorit 1 mg/l szabad aktiv klor | Ivévizben kotott | Egészségkarositéd
klértartalomra van | klérozasi
hatarérték (3 mg/l) melléktermékek
keletkezhetnek. Korroziv
Kloér-dioxid 0,4 mg/l 0,4 mg/l
Hidrogén-peroxid és | adagolas max. 17mg/l | Ivévizben maradék | Hidrogén-peroxid
ezlst hidrogén-peroxidra H,0O, koncentracié max. | 6nmagaban folyamatos
vonatkoztatva 0,1 mg/l, ezlst | fert6tlenitésre nem
koncentracié ne legyen | hasznalhaté.  Korroziv

tbb mint 100 pg/l.

lehet

Hidrogén-peroxid
perecetsav

és

adagolas max. 17mg/l
hidrogén-peroxidra
vonatkoztatva

Ivovizben maradék
H,O, koncentracié max.
0,1 mg/l

Hidrogén-peroxid
onmagaban folyamatos
fert6tlenitésre nem
hasznalhaté.  Korroziv
lehet
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