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HYGIEJNE
Akkreditering - standard nr. 5

RENGORING, DESINFEKTION &
STERILISATION

IKKE-KRITISK, SEMIKRITISK & KRITISK UDSTYR

Hvis klinikken skal akkrediteres, er der i standard
05 et krav om, at klinikken har en beskrivelse af,
hvordan arbejdsgangen er i forhold til rengering,
desinfektion og sterilisation af klinikkens behand-
lingsinstrumenter og diagnoseverktgjer.

Jf. de nationale infektionshygiejniske retningslin-
jer (NIR) for desinfektion i sundssektoren og NIR
for alm. praksis, kan instrumenter og andet medi-
cinsk udstyr til flergangsbrug opdeles i tre kate-
gorier, i forhold til hvor rene man gnsker at opna
efter genbehandling (rengering, desinfektion,
sterilisation). Kategorierne se ud som felgende:

IKKE-KRITISK UDSTYR:
udstyr der generelt kun kommer i kontakt med
intakt hud eller ingen kontakt med patienten.

SEMIKRITISK UDSTYR:
instrumenter der kommer i kontakt med intakte
slimhinder uden penetration i vaevet.

KRITISK UDSTYR:

instrumenter der anvendes til kirurgiske eller an-
dre invasive procedurer.
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| standarden opdeles medicinsk udstyrind i to
kategorier; Behandlingsinstrumenter og Diagno-
seinstrumenter.

BEHANDLINGSINSTRUMENTER

er alle instrumenter, der bruges til behandling,
eks. skalpelblade, negleblade, tenger, bgjletzen-
ger, neglegreb, sonder, fresere, sakse mv.

Behandlingsinstrumenter der bruges til behand-
ling i klinikken, er klassificeret som kritisk udstyr,
da behandlingen jevnligt medfarer gennembryd-
ning af huden og dermed kontakt med blodba-
nerne, se nedenstdende tabel.

DIAGNOSEVARKTQJER

er eks. biothesiometer, monofilament, Tip-Term
varme/kuldefgler, reflekshammer, foot-scanner,
podobaroskop og pedograf.

Diagnosevzrktgjer der bruges i klinikken er klas-
sificeret som ikke-kritisk udstyr, og skal behand-
les derefter, se nedenstdende tabel.



Nedenstaende tabel viser hvilken kategorier fod-
terapeuternes udstyr kommer i:

Klassifikation af Definition Eksempler pa udstyr Anbefalede procedurer for
udstyr genbehandling
Ikke-kritisk Kontakt med intakt hud |-  Biothesiometer, Renggring: | de fleste tilfaelde vil
eller ingen kontakt med |- Monofilament renggring veere tilstraekkelig*
patienten - Tip-Term
varme/kuldefgler
- Reflekshammer
- Foot-scanner
- Podobaroskop
- Pedograf.
- Mw
Semikritisk Kontakt med intakte - Desinfektion: Altid forudgaet af
slimhinder eller ikke- renggring. Desinfektionsmetoden
intakt hud er varmedesinfektion eller kemisk
henstandsdesinfektion
Kritisk Gennembryder hud eller |- Kniv til flergangsbrug | Sterilisation: Altid forudgaet af
slimhinder - Negleblade til renggring efterfulgt af desinfektion
flergangsbrug med varme eller kemisk
- Mwv. henstandsdesinfektion

Tabel 1 Minimumskrav til genbehandling af behandlingsinstrumenter og diagnoseverktgjer.
evt. asker som dette udstyr opbevares i, behandles pd samme mdde som selve udstyret.

* Kun ndr inventaret er synlig forurenet med blod, sekreter, ekskreter eller efter en undersg-
gelse/ behandling af en smittefarlig patient eks. MRSA, suppleres renggringen med en desin-

fektion (afspritning)

HVAD ER OG HVORFOR UDFQRES DER RENGORING,
DESINFEKTION & STERILISATION?

Renggring

Renggring er den proces, der flerner synlig forure-
ning og hindrer en opformering af mikroorganis-
mer pd eller i instrumenter og udstyr. Renggring
er en forudsaetning for, at efterfglgende desinfek-
tions- og sterilisationsprocesser bliver effektive.
For at undgd indterring af organisk materiale, bar
renggring af instrumenter og udstyr foretages
hurtigst muligt efter brug eller som minimum
renggres senest samme dag.

Hvis der er risiko for indtgrring inden renggring
og desinfektion, kan det vaere ngdvendigt med en
indledende aftgrring med en vad klud eller szette
det i bled. Anvend handsker evt. plastforklaede
hvis der er risiko for staenk og sprajt, ved enhver

handtering af forurenede instrumenter og udstyr.

Desinfektion

Desinfektion er den proces, der dreber patogene
mikroorganismer i et sddant omfang, at det de-
sinficerede instrument eller udstyr kan benyttes
uden risiko for infektion. Desinfektion kan udfgres
ved hjzlp af varme eller kemiske desinfektions-
midler.

Instrumenter og udstyr skal "dbnes” for at sikre
en effektiv renggring og efterfplgende desinfekti-
on.

Ved enhver handtering af forurenede instrumen-
ter og udstyr eller ved omgang med kemiske
desinfektionsmidler, skal der anvendes egnede
handsker eller tang. Anvend handsker evt. plast-
forklaede hvis der er risiko for staenk og sprgijt.
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Sterilisation

Sterilisation er den proces, der farer til sterilitet,
dvs. en tilstand uden levedygtige mikroorganis-
mer. Sterilisering sker med mzttet vanddamp
eller tgr varme.

HVORDAN UDFQRES DER RENGORING OG EVT. DE-
SINFEKTION AF DIAGNOSEV/ARKTQJER (IKKE-KRI-
TISK UDSTYR)

Som det fremgar af tabel 1 vil det, i de fleste tilfeel-
de veere tilstraekkeligt, at renggre diagnosevaerk-
tpjer. Renggringen kan udfgres med saebevand

og en ren klud. Kluden ma ikke komme tilbage i
spanden med sabevand efter den er taget i brug.
Sabevandet skal skiftes efter cirka 4 timer.

Det er kun hvis vaerktgjet er synligt forurenet med
blod, sekreter mv., at det skal desinficeres med et
velegnet middel eks. spritservietter der indeholder
alkohol 70-85% v/v, efter at det er rengjort.

Diagnosevarktgjet skal renggres og evt. desinfi-
ceres efter hvert brug.

HVORDAN UDFQRES DER RENGORING, DESINFEK-
TION & STERILISATION AF BEHANDLINGSINSTRU-
MENTER (KRITISK UDSTYR)?

Der er forskellige mader at udfere renggring,
desinfektion og sterilisation pa. Denne beskrivelse
tager udgangspunkt i de to metoder som fremgar
I "Hygiejnevejledningen til Klinik for Fodterapi” fra
Danske Fodterapeuter.

Indholdet i de enkelte trin er dog blevet uddybet,
og beskrivelsen er derfor ikke identisk med den
oprindelige vejledning fra Danske fodterapeuter.
Uddybningen af indholdet tager udgangspunkt i
"Nationale infektionshygiejniske retningslinjer for
almen praksis”.

Hvis klinikken anvender metal cesker/kassetter

til at pakke deres instrumenter i, skal disse ogsa
gennemga de tre trin sammen med instrumenter-
ne. Klinikken skal vaere opmaerksom p3, at valgte
aesker/kassetter kan anvendes til deres autokla-
ven eller tgrsterilisationen, spgrg din leverandar
og folge deres anvisninger.

Klinikken vaelger selv hvilken metode de vil an-
vende, og kan flerne/slette/rette de metoder som
de ikke bruger fra beskrivelsen.
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DE TO METODER

Der er forskellige mader at udfgre renggring,
desinfektion og sterilisation pa. Denne beskri-
velse tager udgangspunkt i de to metoder som
fremgar i "Hygiejnevejledningen til Klinik for
Fodterapi” fra Danske Fodterapeuter.

De to beskrivelser fglger pa de naeste sider.
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METODE NR. 1

Dit udstyr skal have gennem-
gdet mindst én af de arbejds-
gange, der er neevnt | bade
step 1, 2 og 3. Der er valgfri-
hed imellem hvilken arbejds-
gang, du foretraekker inden
for hver af de 3 steps.
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RENGORING

MEKANISK RENG@RING

Instrumenterne vaskes i en vaskebalje med ca. 40 grader varmt
vand og renggringsmiddel/instrumentsaebe. Det er vigtigt at alle instru-
menternes flader bearbejdes mekanisk med bgrste, svamp eller klud. Va-
skevandet skylles af under rindende vand, og instrumenterne inspiceres
for urenheder, og skal fremstd visuelt rene og uden rustdannelse. Instru-
menterne tgrres med engangsklzede eller fnugfrit papir.

DESINFEKTION
VARMEDESINFEKTION

Varmedesinfektion anbefales som den foretrukne metode, da det
er sikrest, billigst og mest miljgvenligt.

Instrumenterne skal daekkes helt af rent koldt vand tilsat lavtskummende
sabe eller specialvaskemiddel til instrumentopvaskemaskine. Instrumen-
ter og vand bringes i kog med tydelig bobledannelse. Den efterfglgende
kogetid er herefter minimum 5 minutter.

Mindre maengder udstyr kan med fordel koges i en mikroovn, da det s
undgas, at udstyret koger tgrt. Instrumenterne anbringes i et formstabilt
kar af plastmateriale/eller glas uden |18g, der ma ikke benyttes kar lavet
af metal. Instrumenterne skal veere daekket af vand, og vandet skal vaere
tilsat lavtskummende szebe eller specialvaskemiddel til instrumentopva-
skemaskine.

Varmedesinfektion ved kogning, i eks. en gryde, skal finde sted i mini-
mum 5 minutter, med tydelig bobledannelse.

En trykkoger kan ligeledes anvendes, dog skal vandet ikke veaere tilsat
saebe, og kogetiden kan reduceres til 3 minutter.

Efter kogning fjernes karret og instrumenterne skylles grundigt under
rindende vand. Instrumenterne aftgrres med rent, fnugfrit, tgrt kleede,
der skiftes mellem hver vask. Instrumenterne inspiceres for urenheder og
skal fremsta visuelt rene og uden rustdannelse.

Instrumenterne laegges i egnet emballage eks. kassetter med 13g eller
folieposer. Emballagen lukkes ved svejsning eller med autoklavetape,
der anvendes som indikator for steriliseringsprocessen og med dato for
sterilisering.

Sterilisering sker i termostatstyret sterilisator med luftcirkulation, hvor
varmen ledes jeevnt gennem luften til instrumenterne (en almindelig var-
meovn (kgkkenbageovn) opfylder ikke dette krav).

Steriliseringen opnds ved fglgende temperatur og tid i ovnen:
160°C i 2 timer eller 170°C i 1 time eller 180°C i > time

Tidsorummet er at regne fra den angivne temperatur i instrumentet er
opnaet.

Sterilisation skal ske senest 24 timer efter, at instrumenterne er blevet
rengjort og desinficeret.

ELLI

ELLI



ER

ER

ULTRALYDSRENSER
Vandet skal tilsaettes instrumentsabe og anvendes ifglge producentens
forskrifter.

HENSTANDSVASKE

Anvendes hvis varmedesinfektion ikke er mulig, f.eks. hvis udstyret ikke
kan tale
varmedesinfektion.

Der findes en raekke desinfektionsmidler baseret pa klor eller persyrer. Kravene til
anvendelsen af disse er forskellige, men fremgar af den vejledning, som medfglger
produktet.

Men ofte skal instrumenterne i et lukket kar med et egnet desinfektionsmiddel (eks.
produkter baseret pa klor eller persyrer). Det anbefales at anvende et dybt kar med
I&g og lille overflade for at minimere fordampningen.

Desinfektionsmidlet skal have kontakt med alle instrumenternes flader, inkl. even-
tuelle indre hulrum. Indvirkningstiden skal minimum vaere 1 time. Hvis der for et
produkt findes dokumentation, kan kortere tid dog anvendes. Alle instrumenter, de-
sinficeret ved henstand, skal afskylles med rindende vand, og udstyret tgrres med
engangsklzede eller fnugfrit papir, der skiftes mellem hver vask.

\
l
¢
Instrumenterne laegges i egnet emballage eks. kassetter med 13g eller folieposer. - ",J’(
Emballagen lukkes ved svejsning eller med autoklavetape, der anvendes som indi-
kator for steriliseringsprocessen og med dato for sterilisering.

Dampsterilisering sker i autoklaven ved
121°i 15 min. eller 134° i 3 min.

Efter endt sterilisation:

e Tgmmes sterilisatoren med rene heender.

o Vade eller ikke intakte pakker kasseres og instrumenterne renggres, desinfice-
res, emballeres og steriliseres pa ny.

Sterilisation skal ske senest 24 timer efter, at instrumenterne er blevet rengjort og
desinficeret.

OBS! Var opmaerksom pa at autoklaven bgr veere tilpasset opgavens art og

klinikkens instrumenter:

e Vakuum autoklave til sterilisering af alt udstyr, herunder instrumenter med hul-
rum og folieindpakkede instrumenter.

e Autoklaver uden vakuum kun til sterilisering af massivt udstyr og instrumenter.
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METODE NR. 2

Dit udstyr skal have gennem-
gdet mindst én af de arbejds-
gange, der er naevnt | bade
step 1, 2 og 3. Der er valgfri-
hed imellem hvilken arbejds-
gang, du foretraekker inden
for hver af de 3 steps.
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RENGORING & DESINFEKTION

Instrumenterne laegges i egnet emballage eks. kassetter med 13g eller
folieposer. Emballagen lukkes ved svejsning eller med autoklavetape,
der anvendes som indikator for steriliseringsprocessen og med dato for
sterilisering.

Sterilisering sker i termostatstyret sterilisator med luftcirkulation, hvor
varmen ledes jeevnt gennem luften til instrumenterne (en almindelig var-
meovn (kgkkenbageovn) opfylder ikke dette krav).

Steriliseringen opnas ved fglgende temperatur og tid i ovnen:
160°C i 2 timer eller 170°C i 1 time eller 180°C i > time

Tidsorummet er at regne fra den angivne temperatur i instrumentet er
opnaet.

Sterilisation skal ske senest 24 timer efter, at instrumenterne er blevet
rengjort og desinficeret.



INSTRUMENTOPVASKEMASKINE.

Instrumenterne oplaegges i vaskenet og/eller stativ (undga at overfylde). Instru-
mentopvaskemaskinen tilssettes egnet specialvaskemiddel til instrumentopvaske-
maskine og programmeres efter producentens anvisninger.

Instrumentopvaskemaskinen desinficerer ved fglgende grader, det er derfor ngd-
vendigt at temperatur og tid kan kontrolleres pa maskinen.

90°C i 1 minut eller 85°C i 3 minutter eller 80°C i 10 minutter

Efter endt program tages instrumenterne ud af instrumentopvaskemaskinen, og er
de ikke tgrre, aftgrres de med rent, fnugfrit, tgrt klaede, der skiftes mellem hver
vask.

Instrumenterne inspiceres for urenheder og skal fremsta visuelt rene og uden rust-
dannelse

Maskinen skal have fglgende programmer: Koldt forskyl, vask med vand og seaebe,
varmedesinfektion og tgrring. Du kan ikke anvende en almindelig opvaskemaskine.
Kravene til en instrumentopvaskemaskine er beskrevet i standarden DS/EN ISO
15883-2:20009.

Instrumenterne laegges i egnet emballage eks. kassetter med 13g eller folieposer. - ",J’(
Emballagen lukkes ved svejsning eller med autoklavetape, der anvendes som indi-
kator for steriliseringsprocessen og med dato for sterilisering.

Dampsterilisering sker i autoklaven ved
121°i 15 min. eller 134° i 3 min.

Efter endt sterilisation:

e Tgmmes sterilisatoren med rene heender.

o Vade eller ikke intakte pakker kasseres og instrumenterne renggres, desinfice-
res, emballeres og steriliseres pa ny.

Sterilisation skal ske senest 24 timer efter, at instrumenterne er blevet rengjort og
desinficeret.

OBS! Var opmaerksom pa at autoklaven bgr veere tilpasset opgavens art og

klinikkens instrumenter:

e Vakuum autoklave til sterilisering af alt udstyr, herunder instrumenter med hul-
rum og folieindpakkede instrumenter.

e Autoklaver uden vakuum kun til sterilisering af massivt udstyr og instrumenter.
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KONTROL AF
STERILISATIONSPROCESSEN, IN-
STRUMENTOPVASKEMASKINE &
MIKROBOLGEOVN

KONTROL AF STERILISATIONSPROCESSEN

| klinikken skal der udfgres kvalitetskontrol af
sterilisationen i forbindelse med hver sterilisati-
on (tryk (autoklave), temperatur og tid). Der skal
anvendes procesindikatorer i form af eks. indi-
kator indbygget i folieposen eller autoklavetape/
steritape.

Svejsningen pa folieposen/autoklaveposen fun-
gerer ofte som procesindikator, men ogsd som
sikkerhed for at posen ikke har vaeret anbrudt.

Ved brug af metal @esker/kassetter, skal der an-
vendes autoklavetape/steritape pa alle a&sker, da
det udover at vaere en procesindikator ogsd sikre
at aesken ikke har vaeret abnet. Anvendelse af
autoklavetape/steritape pa =skerne:

« Derskal steritape pa alle metal =esker/kas-
setter

« Der skal som minimum anvendes et ca. 2 cm
langt stykke pa hver side af aesken. P3 den
made kan du se at esken er blevet sterilise-
ret og om den har veret dbnet.

« Der skal anferes dato pd aesken, og dette kan
med fordel skrives pa steritappen.

Der skal udfgres biologisk kvalitetskontrol af ste-
rilisationen og det anbefales at udfgre dette hver
3. mdned samt efter reparation. Ved kvalitetskon-
trol anvendes biologiske indikatorer (sporepra-
ver). Der anvendes 3-6 sporeprgver, afhengigt af
autoklavens starrelse.

0BS! Afhaengig af hvilken metode klinikken vael-
ger, skal de vere opmarksomme pd, at instru-
mentopvaskemaskinen og mikrobglgeovnen skal
kontrolleres.

KONTROL AF INSTRUMENTOPVASKEMASKINE
Lebende kontrol af instrumentopvaskemaski-
nens funktion skal vaere i overensstemmelse med
fabrikantens anvisninger.
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KONTROL AF MIKROBOLGEOVN

Ndr metoden etableres, eller hvis mikrobalge-
ovnen har varet til reparation, skal klinikken
kontrollere at den fungerer efter hensigten. Dette
gores simpelt ved at tjekke, at der er tydelig bob-
ledannelse i 5 minutter, hvilket skal ske mindst en
gang om dret.

Alle kvalitetskontroller der er udfert, skal regi-
streres og gemmes i eks. en logbog. Ved kvali-
tetsbrist skal klinikken rette op pa dette, og lave
en opfalgning pa om indsatsen har virket.

HOLDBARHEDSTID AF
BEHANDLINGSINSTRUMENTER,
DIAGNOSEVARKTQJER &
MATERIALER

Holdbarhedstiden for instrumenters sterilitet er
afhaengig af emballeringsmetoden samt antal
handteringer og forhold ved opbevaringen. Hold-
barhedstiden for instrumenters sterilitet ma bero
pa en individuel risikovurdering, hvor nedensta-
ende tabel 2 fra "Nationale Infektionshygiejniske
retningslinjer for tandklinikker” kan anvendes til
at beregne holdbarhedstiden.

Dato for hvorndr sterilisationen er blevet udfert
kan eks. pafgres autoklaveposen eller autokla-
vetapen.

KONTROL AF HOLDBARHEDSTID

Klinikken skal sikre at holdbarhedsdatoen for de-
res steriliserede udstyr, ikke er overskredet. Dette
kan eks. ggres i forbindelse med at klinikken
udfgrer en mdnedlig gennemgang og bestilling ud
fra minimumslisten. En liste der beskriver hvilke
materialer, udstyr mv. klinikken som minimum
skal ligge inde med. Dette kan vaere en del af kli-
nikkens kvalitetsplan jf. standard 01.



Point

Pakkemateriale
Ferste lag
Autoklavepapir (non woven, cellulose og polyesterfibre) 40

Autoklavepose (papir og folie, svejset) 80
Metalkassette (“Strindbergkassette”) 20
Andet lag for autoklavering (kun B-autoklaver)
Autoklavepose (papir og folie, svejset) 100
Ekstra beskyttelse (straks efter autoklavering)
Tynd plastpose lukket med knude

400

Opbevaring
Lokale
Behandlingsrum 50
Almindeligt depotrum 75
Placering i lokale
Abne hylder 0
Lukkede skabe 100

Holdbarhed ud fra point
Point

1-25

26-50

51-100

101-200

Holdbarhedstid
24 timer

1uge

1 méaned

2 maneder
201-300 3 maneder
301-400 6 maneder
401-600 1ar

601-750 2ar

Tabel 2 Udregning af holdbarhedstid ud fra point i forhold til pakning og opbevaring samt minimal
hdndtering: Kilde NIR For tandklinikker.

Eksempler pd udregning af holdbarhed: « Instrumentisvejset autoklavepose, opbeva-

ret i depotrum ilukket skab: 80 + 75 +100 =

« Metalkassette, opbevaret i behandlingsrum- 255 point, svarende til 3 mdneders holdbar-
met pd aben hylde: 20 + 50 + 0 = 70 point, hed

svarende 1 maneds holdbarhed S . .
« Instrumentisvejset autoklavepose indlagt i

Metalkassette, opbevaret i depotrum i lukket
skab: 20 + 75 + 100 = 195 point, svarende 2
madneds holdbarhed

Instrument i svejset autoklavepose, opbeva-
ret i behandlingsrummet pa aben hylde: 80 +
50 + 0 =130 point, svarende til 2 maneders
holdbarhed

tynd plastpose med knude straks efter auto-
klavering og afkeling, opbevaret i depotrum i
lukket skab: 80 + 400 + 75 + 100 = 655 point,
svarende til 2 drs holdbarhed.
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OPBEVARING AF INSTRUMENTER & MATERIALER o Hvader korrekt handhygiejne i forbindelse
med desinfektion af behandlingsinstrumenter
Det anbefales at klinikken opbevarer deres sterile og diagnosevaerktgjer?

udstyr, instrumenter og engangsartikler i: . Hvad er korrekt handhygiejne i forbindelse

med sterilisation af behandlingsinstrumenter

« Skabe og skuffer, der har en renggringsvenli- og diagnosevarkigjer?

ge overflader, og som kan tale pletdesinfek-
tion.

« Alle skabe og skuffer er lukkede for at be-
skytte mod stgv, fugt, temperatursvingnin-
ger og sollys.

« Ldgerne er uden glas, for at det sterile udstyr
kan undga direkte sollys.

 Instrumenterne mv. handteres mindst mu-
ligt indtil det skal bruges, for pa den made at
opna bedst beskyttelse.

« Anbrudte sterile instrumenter anvendes
straks efter dbning Brugte instrumenter eks.
engangsskalpelblade kasseres i beholder til
klinisk risikoaffald, og flergangsudstyr bliver
evt. aftgrret/i blpdsat inden det ved dagens
afslutning gennemgar de tre trin.

Spergsmdl du ber tenke over:

« Hvordan har klinikken indrettet det omrade,
hvor der foretages renggring, desinfektion
og sterilisation af behandlingsinstrumenter,
sa rene og urene instrumenter holdes adskilt
(afbrydelse af smitteveje)? Eks. ved at have
skilte over bordet der indikerer om omradet
er "rent” eller "urent”

« Hvordan opbevares instrumenterne? Er
der eks. et system, sa alle steriliserede in-
strumenter stilles efter datomaerkning, sa
ny-steriliseret instrumenter placeres bag det
"gamle” for at fa dem brugt farst.

« Hvordan sikrer klinikken, at holdbarhedsdato
ikke overskrides? Eks. en del af kvalitets-
planen jf. standard 01i standardsaettet for
akkreditering.

« Hvader korrekt handhygiejne i forbindelse
med renggring af behandlingsinstrumenter
og diagnosevarktgjer?
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