BODE-SCIENCE-COMPETENCE A

Fluoreszierendes Testkonzentrat zum
Nachweis von Benetzungsliicken und
Kontaminationswegen
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Hygieneschulung fiir die Hindedesinfektion

Die Handedesinfektion ist die wichtigste Voraussetzung fiir einen sicheren
Schutz vor Infektionen. Vorausgesetzt, sie wird in den richtigen Situationen
und ohne Benetzungsliicken durchgefiihrt. RegelmaBige Schulungen mit der
Fluoreszenzmethode tragen erfolgreich dazu bei.

Die hygienische Handedesinfektion ist
ein wesentlicher Faktor zur Vorbeu-
gung nosokomialer Infektionen. Mit
Compliance-Raten von durchschnitt-
lich 50 Prozent bleibt die Handedesin-
fektion eine Herausforderung fur alle
Hygieneverantwortlichen — besonders
im Gesundheitsdienst.

Compliance bezeichnet allgemein die
Einhaltung von Vorschriften, Empfeh-
lungen oder VerhaltensmaBregeln.
Bezogen auf die Handedesinfektion

kann eine Non-Compliance verschie-
dene Bedeutungen haben: zum einen
das Unterlassen der Handedesinfek-
tion in Situationen, in denen sie indika-
tionsgeman erforderlich ware. Dartber
hinaus umfasst der Begriff auch
Anwendungsfehler, wie z. B. eine lUk-
kenhafte Einreibemethode. In beiden
Fallen stellen regelmaBige Mitarbeiter-
Schulungen ein wichtiges Mittel zur
Optimierung der Compliance dar.
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Ergebnis in Sekunden

Eine didaktisch Uberzeugende und
gleichzeitig effiziente Schulungsmetho-
de bietet der Einsatz der fluoreszieren-
den Visirub® Testlosung zum Einreiben
in die Hande in Kombination mit einem
speziellen UV-Licht. Gefahren der
KeimuUbertragung von Hand zu Hand
lassen sich ebenso zeigen wie Benet-
zungslicken bei der Handedesinfekti-
on. Die Fluoreszenzmethode schérft
das Hygienebewusstsein und starkt
die Compliance.

Dabei dient der Einsatz von Visirub®
Testprégparat und UV-Lichtbox zur
Kontrolle der vollstdndigen Benet-
zungslicken und macht auf einfache
und wirksame Weise die Bedeutung
der Handehygiene fur die Schulungs-
teilnehmer persdnlich erleb- und nach-
vollziehbar.

Wéhrend frUher allein der Abklatsch-
test mit einer Bebritungsdauer von bis
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zu zwei Tagen z. B. Kreuzkontamina-
tionen Uber die Hande nachweisen
konnte, lassen sich mit dem Visirub®
Fluoreszenzpraparat ~ Kontaktflachen
und damit potenzielle Kontaminationen
in Sekundenschnelle unter dem UV-
Gerat auf den Handen der Schulungs-
teilnehmer erkennen.

Vorteil: Die Anschaulichkeit der Fluo-
reszenzmethode fihrt zu besonders
nachhaltigen Lernerfolgen.

Vielseitig einsetzbar, bietet das System
aus der gebrauchsfertigen Visirub®
Losung und UV-Gerét eine abwechs-
lungsreiche und didaktisch Uberzeu-
gende FErganzung zum klassischen
Vortrag. Schulungsleiter kdnnen dabei
nach ihren individuellen Vorstellungen
Lerninhalte unterrichten und den Teil-
nehmern neben dem notwendigen
Wissen auch den SpaB am Lernen
vermitteln.
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Fluoreszenzmethode mit Visirub®

Zur Herstellung einer gebrauchsferti-
gen Trainingslosung wird das Visirub®
Konzentrat vor Beginn der Schulung
mit einem alkoholischen Hande-
Desinfektionsmittel (Sterillium®, Sterilli-
ume® classic pure) kombiniert:

m [nhalt einer Visirub® Konzentrat-Tube
in eine volle 500 ml Sterillium®-
Flasche geben.

m Flasche kurz schitteln.

m Flasche mit selbstklebendem
Visirub®-Etikett versehen, um eine
Verwechslung mit Sterillium® Hande-
Desinfektionsmittel auszuschlieen.

Jetzt steht die gebrauchsfertige Losung
bereit und kann entsprechend dem
gewunschten Trainingszweck verwen-
det werden.

Kontrolle der Einreibetechnik

Da bei der eigenverantwortlichen An-
wendung keine Einreibetechnik vorge-
geben wird, sollten die Schulungsteil-
nehmer ihre eigenen Schwachstellen
kennen lernen:

Alle Schulungsteilnehmer reiben ihre
Hande mit der praparierten Testldsung
eigenverantwortlich Uber einen Zeit-
raum von 30 Sekunden ein (Einwirkzeit
hygienische Handedesinfektion).

AnschlieBend halten die Testpersonen
ihre behandelten Hande unter die Der-
malux® oder Dermalite® Check Box.
Die Fluoreszenzmarker der Visirub®
Losung sorgen unter dem UV-Licht
daflr, dass sich die benetzten Hauta-
reale leuchtend wei3 abheben. Unbe-
handelte oder unzureichend benetzte
Handpartien hingegen verbleiben dun-
kel.




Diese Benetzungslicken werden im
personlichen  Kontrollbogen  erfasst
(siehe Kopiervorlage letzte Umschlag-
seite). Nach der Schulung Hande bitte
grundlich waschen.

Verdeutlichung von Kreuzkonta-
minationen

Um Kreuzkontaminationen einprag-
sam darzustellen, reibt sich der Schu-
lungsleiter vor Beginn der Schulung
die Hande mit der praparierten Testlo-
sung ein und reicht zur BegriBung den
Teilnehmern die Hand. Die Teilnehmer
werden anschlieBend gebeten, ihre
Hand unter die UV-Lichtquelle zu halten.
Die sichtbaren Fluoreszenz-Rlckstande
verdeutlichen auf eindrucksvolle Wei-
se, wie einfach Keime durch Kontakt
Ubertragen werden und Kontaminati-
onsketten entstehen kdnnen.
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Eine weitere Variante, Kreuzkontami-
nationen anschaulich zu machen: Der
Schulungsleiter berthrt mit Visirub®
préparierten Handen ein Medizinin-
strument und zeigt mit Hilfe der
Dermalux® und Dermalite® Check Box
die Anschmutzung den Schulungs-
teilnehmern.
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Bestmogliche Ergebnisse

Eine aktuelle Studie hat gezeigt, dass die eigenverantwortliche Anwen-
dung die besten Voraussetzungen fiir eine ausreichende Benetzung bei
der hygienischen Handedesinfektion bietet. Voraussetzung sind jedoch

regelmaBige Schulungen.

In Deutschland gilt eine Einwirkzeit bei
der hygienischen Handedesinfektion von
30 Sekunden. Eine aktuelle Studie konn-
te nachweisen, dass wesentlich kirzere
Zeiten als 30 Sekunden unzureichend
sind, um eine qualitativ hochwertige
Benetzung der Hande zu erreichen.

Eine Einwirkzeit von 30 Sekunden ist da-
her nach gegenwartigem Forschungs-
stand weiterhin als Standard anzusehen.

Eigenverantwortliche Anwendung
Um Benetzungslicken zu vermeiden,
wurde in Deutschland und in den
anderen Landern eine spezielle Ein-
reibetechnik empfohlen, die auf der
Methodik zur Wirksamkeitsprifung
von Hande-Desinfektionsmitteln nach
EN 1500 basiert.

Eine aktuelle vergleichende Studie
konnte zeigen, dass eine eigenverant-
wortliche Anwendung beim Einreiben
des Hénde-Desinfektionsmittels bes-
sere Ergebnisse beim Benetzen der
Héande erzielt als die Einreibetechnik
geman EN 1500.

In der vergleichenden Untersuchung
zeigte sich die individuelle Technik
zwar Uberlegen, es traten jedoch auch
hierbei unterschiedliche Benetzungs-
licken auf. RegelmaBige Schulungen
mit Visirub® unter UV-Licht sind daher
wichtig fur die Anwender, um ihre eige-
nen Schwachstellen kennen und Korri-
gieren zu lernen.
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Hygienische
Handedesinfektion

Ausreichend Hande-Desinfektionsmittel in die trockene hohle Hand geben,
so dass alle Areale der Hande satt mit dem Praparat benetzt werden
kénnen.

Hande-Desinfektionsmittel sorgfiltig liber 30 Sekunden in die Hande
einreiben, dabei alle Hautpartien erfassen.

Besonderes Augenmerk auf Fingerkuppen und Daumen legen.

Klinisch relevante Hautareale -

nd Daumen sind Kili-
wichtig, da sie am
en Kontakt mit

" Hohe Keimdichte




Visirub®

Fluoreszierendes Konzentrat zur Kombination mit alkoholischem Hande-
Desinfektionsmittel fiir die Schulung der Handedesinfektion.

m Kontrolle der
korrekten Einreibe-
technik

m Visualisierung von
Benetzungslicken

booE
isirub’conc:

Konzentrat
Concentrate
Concentré

m Aufzeigen von Kon-
taminationswegen

m inklusive selbstkle-

E—n bendem Etikett zur

S Kennzeichnung als
Trainingspraparat

Inhaltsstoffe
Isopropyl  Alcohol,
Propylene Glycol,
thylcoumarine.

Alcohol denat.,
Diethylaminome-

Anwendungsgebiete
Die fluoreszierende L[6sung eignet

sich besonders fur die Kontrolle der

Einreibetechnik und das Aufzeigen

von Benetzungslicken in folgenden

Situationen:

m Einzel- und Gruppenunterricht

B Unterrichtseinheiten in Ausbil-
dungsstatten

m Personalschulungen und Informati-
onsveranstaltungen in Klinik und
Praxis

m bei Tests, Stichproben, Studien
und Reihenuntersuchungen

Dosierung

10 ml Visirub® Konzentrat enthalt aus-
reichend Fluoreszenzmarker fUr die
Anreicherung von 500 ml Sterillium®.

Haltbarkeit
Die gebrauchsfertige Losung ist bei

trockener und dunkler Lagerung 3
Monate haltbar. Nicht vollstandig auf-
gebrauchtes Testpraparat kann in
diesem Zeitraum wieder verwendet
werden.

PackungsgroBen
10 ml Visirub® Konz.

Hinweis:

Beim Verschitten des Konzentrates
oder der gebrauchsfahigen Losung
kann es auf empfindlichen Ober-
flachen zu Ruckstanden von Leucht-
mittel und Alkohol kommen. Ver-
schuttete Flussigkeit daher bitte nicht
antrocknen lassen, sondern um-
gehend abwischen. Es sollte
sichergestellt werden, dass die Test-
l6sung nicht zur routinemaBigen
Hande-Desinfektion eingesetzt wird.
Nach Gebrauch ist eine sachgerech-
te Entsorgung durch den Schulungs-
leiter zu gewahrleisten.
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Sterillium®

Europas Nr. 1 unter den alkoholischen Hande-Desinfektionsmitteln. Ergibt
in Verbindung mit Visirub® Konzentrat eine gebrauchsfertige Lésung fir
Handedesinfektions-Schulungen.

B umfassend wirksam gegen Bakterien, Pilze und
behdlite Viren

m auch bei Dauergebrauch besonders gut vertraglich
B nachgewiesene Langzeitwirkung von Uber 6 Stunden

Wirkstoffe
Propan-2-0l 45,0 g; Propan-1-ol 30,0 g; Mecetroniumetilsulfat 0,2 g.

Wirkungsspektrum

Bakterizid, fungizid, tuberkulozid, begrenzt viruzid (inkl.
HBV, HIV, HCV). Wirksam gegen Herpes simplex-Virus, In-
fluenza A-Virus, SARS-Coronavirus, Adeno-, Papova- und
Rotavirus.

Zulassung/Listung
BfArM Zul.-Nr. 603.00.01.
RKI-Liste Wirkungsbereich A, VAH-Zertifikat.

PackungsgréBen

Klinik-Packungen'
Packung Einheit Art.-Nr.
500 ml-Flasche 20 Stiick 976650

Original-Packungen?
Packung Einheit Art.-Nr. PZN
500 ml-Flasche 20 Stick 106650 0970709

1 Klinik-Packungen

Klinik-Packungen sind fiir die Verwendung bei professionellen Anwendern vorgesehen und entspre-
chend gekennzeichnet. Sie diirfen gemas Arzneimittelgesetz (AMG) nur als gesamte Packungseinheit
(Karton) abgegeben und nicht vereinzelt werden. Eine Abgabe an Endverbraucher ist nicht gestattet.
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Sterillium®: Wirkstoffe: Propan-2-ol, Propan-1-ol, Mecetro-
niumetilsulfat. Zusammensetzung: 100 g Losung enthalten:
Arzneilich wirksame Bestanditeile: Propan-2-ol 45,0 g, Propan-
1-ol 30,0 g, Mecetroniumetilsulfat 0,2 g. Sonstige Bestand-
teile: Glycerol 85 %, Tetradecan-1-ol, Duftstoffe, Patentblau
V 85 %, Gereinigtes Wasser. Anwendungsgebiete: Zur hy-
gienischen und chirurgischen Handedesinfektion. Zur Haudes-
infektion vor Injektionen und Punktionen. Gegenanzeigen:
Fur die Desinfektion von Schleimhauten nicht geeignet. Nicht in
unmittelbarer Nahe der Augen oder offener Wunden anwenden.
Uberempfindlichkeit gegen einen der Inhaltsstoffe. Nebenwir-
kungen: Gelegentlich kann eine leichte Trockenheit oder Rei-
zung der Haut auftreten. In solchen Fallen wird empfohlen, die
allgemeine Hautpflege zu intensivieren. Allergische Reaktionen
sind selten. Warnhinweise: Sterillium® soll nicht bei Neu- und
Friihgeborenen angewendet werden. Erst nach Auftrocknung
elektrische Geréte benutzen. Nicht in Kontakt mit offenen
Flammen bringen. Auch nicht in der Nahe von Ziindquellen
verwenden. Flammpunkt 23 °C, entzlindlich. Bei bestim-
mungsgemaBer Verwendung des Préparates ist mit Brand-
und Explosionsgefahren nicht zu rechnen. Nach Verschlitten des
Desinfektionsmittels sind folgende MaBnahmen zu treffen: so-
fortiges Aufnehmen der Flussigkeit, Verdinnen mit viel Wasser,
Luften des Raumes sowie das Beseitigen von Ziindquellen.
Nicht rauchen. Im Brandfall mit Wasser, L&schpulver, Schaum
oder CO. I6schen. Ein etwaiges Umiftillen darf nur unter asep-
tischen Bedingungen (Sterilbank) erfolgen.
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Sterillium® classic pure: Wirkstoffe: Propan-2-ol, Propan-
1-ol, Mecetroniumetilsulfat. Zusammensetzung: 100 g
Lésung enthalten: Wirkstoffe: Propan-2-ol 45,0 g, Propan-
1-ol 30,0 g, Mecetroniumetilsulfat 0,2 g. Sonstige Bestand-
teile: Glycerol 85 %, Tetradecan-1-ol, Gereinigtes Wasser.
Anwendungsgebiete: Zur hygienischen und chirurgischen
Handedesinfektion. Zur Hautdesinfektion vor Injektionen und
Punktionen. Gegenanzeigen: Fir die Desinfektion von
Schleimhduten nicht geeignet. Nicht in unmittelbarer Néhe von
Augen oder offenen Wunden anwenden. Nicht anwenden bei
Unvertréglichkeit gegen Inhaltsstoffe. Nebenwirkungen: Ge-
legentlich kann eine leichte Trockenheit oder Reizung der Haut
auftreten. In solchen Féllen wird empfohlen, die allgemeine
Hautpflege zu intensivieren. Allergische Reaktionen sind selten.
Warnhinweise: Sterillium® classic pure soll nicht bei Neu- und
Friihgeborenen angewendet werden. Erst nach Auftrocknung
elektrische Geréte benutzen. Nicht in Kontakt mit offenen
Flammen bringen. Auch nicht in der Nahe von Ziindquellen
verwenden. Flammpunkt 23 °C, entzindlich. Bei bestim-
mungsgeméBer Verwendung des Préparates ist mit Brand-
und Explosionsgefahren nicht zu rechnen. Nach Verschtitten des
Desinfektionsmittels sind folgende MaBnahmen zu treffen: so-
fortiges Aufnehmen der Flissigkeit, Verdinnen mit viel Wasser,
Luften des Raumes sowie das Beseitigen von Ziindquellen.
Nicht rauchen. Im Brandfall mit Wasser, Loschpulver, Schaum
oder COz I6schen.




Einzigartige Klapplosung: Dermalite® Box UV

Die Dermalite® Box bietet eine vollig
neuartige und handliche Konstruktion
fir den Fluoreszenztest mit UV-
Schwarzlicht: Geschlossen entspricht
die UV-Box einem handelstiblichen BU-
roordner, der aus robusten, ausklapp-
baren Kunststoffseiten besteht. Fir den
Einsatz bei Schulungen wird der Ordner
einfach auseinandergefaltet. Mit nur
wenigen Handgriffen entsteht eine ge-
brauchsfertige UV-Box. Die Platz spa-
renden MaBe (offen: B 35 cm, H 35 cm,
T 29,4 cm; geschlossen: B 35 cm, H 35
cm, T 10,8 cm) und ein geringes Gewicht
erleichtern den Transport und stellen
bei Schulungen einen schnellen und
unkomplizierten Aufbau sicher.

Neben den praktischen Abmessungen
Uberzeugt die UV- Box aber auch durch
Stabilitdt und technische Details: Die
Elektronik wurde aus Sicherheitsgrin-
den unterhalb der Lampen mit einer
UV-durchléssigen Plexiglasplatte ver-
kleidet. Gleichzeitig sind die Bedienfelder

gut erreichbar und unempfindlich hin-
sichtlich ihrer Belastbarkeit. Wie beim
Notebook Ublich, gehort ein dreipoliger
Stecker mit 1,8 m Netzzuleitung zum
Lieferumfang.

Insgesamt zeichnet sich die Konstrukti-
on durch ein HochstmaB an Bediener-
freundlichkeit aus: Im Innenraum der
Klapp-Box befindet sich ein mit Klett-
verschlissen befestigtes und abnehm-
bares Kastchen mit der Testlésung und
dem Zubehor. Beim Ausklappen wird
ein leichtes Offnen ermoglicht, ohne
dass die enthaltenen Teile herausfallen
konnen.

Das robuste Kunststoffgehduse ist ab-
waschbar und damit leicht zu reinigen.

Bezugsmoglichkeit

Dermalite® Box UV

Die Dermalite® Box UV kann bezogen
werden Uber die BODE Chemie GmbH
& Co. KG, Hamburg. Nahere Informa-
tionen unter www.bode-chemie.de.
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Dermalux Box
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Premium-Box mit robustem Gehause:

Dermalux Box

Bei der Dermalux Box handelt es sich um
ein auBerst stabiles Kunststoffgehduse
mit zwei integrierten leistungsstarken
Leuchtstofflampen. Durch die Platz
sparenden Abmessungen (B 42 cm,
H 32 cm, T 28 cm) und das geringe
Gewicht (3,5 kg) ist die Dermalux Box bei
Handedesinfektionsschulungen Uberall
— sowohl im Sitzen als auch im Stehen
— schnell einsetzbar und leicht zu trans-
portieren. Dabei garantiert das robuste
Material eine lange Lebensdauer. Auch

die Reinigung der Gehauseoberflache
ist unkompliziert, wobei auf lI6semittel-
haltige Reinigungsmittel zu verzichten
ist und die elektrischen Bauteile nicht
mit Wasser gereinigt werden durfen.

Bezugsméglichkeit

Dermalux UV-Box

Mehr Informationen zu der Dermalux
UV-Box erhalten Sie bei der Firma KBD
GmbH, Weinheim unter www.derma-
lux.de.




Visirub® Dokument

Erfahrungen mit der Visirub® Fluores-
zenzmethode zeigen, dass bestimmte
Handpartien haufig bei der Handedes-
infektion vernachlassigt werden. Auf-
schluss gibt die Uberpriifung unter
dem UV-Licht der Checkbox: Benetzte
Hautpartien heben sich leuchtend

Ihr Benetzungsprofil

ationshogen

wei3 ab und zeigen eine hohe Kon-
trastwirkung gegentber unzureichend
befeuchteten oder unbehandelten
Hautarealen.

Ihr personliches Handedesinfektions-
Profil kénnen Sie mit Hilfe des Doku-
mentationsbogens erstellen.

Kreuzen Sie in den unteren Feldern an, wo ihre Hande Benetzungsliicken aufweisen.

Handflache

Rechte Hand

Linke Hand

Fingerkuppen

Fingerzwischenraume

Daumen

Handflache-Mitte

Handrlcken

Rechte Hand

Linke Hand

Fingernagel

Ringfinger

Knodchel

Daumen

Handgelenk




Auswertung
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FUr einen Gesamtergebnis zéhlen Sie bitte die Kreuze aus den obigen Tabellen
zusammen. Die meisten Benetzungslicken finden sich an:

Handflache

Handrlcken

Der rechten Hand

Der linken Hand

Beiden Handen
gleichermaBen

Gesamtergebnis

m Ohne Kreuz
m 1-3 Kreuze
m 4-6 Kreuze
m 7 und mehr Kreuze

ohne Kreuz:

Vorbildlich! lhre Einreibetechnik ist Itk-
kenlos und gewahrleistet ein Hochst-
mafB an Sicherheit fir Sie und den
Patienten.

1-3 Kreuze:

lhre Einreibetechnik ist gut, aber nicht
einwandfrei. Pragen Sie sich lhre
Benetzungslicken ein und achten Sie
bei der Einreibung ganz gezielt auf
Ihre Schwachstellen.

4-6 Kreuze:

Die Anzahl der Benetzungslicken
zeigt Ihnen, dass die Benetzung sorg-
faltiger durchgefuhrt werden sollte.
Behandeln Sie bei erneuter Einlbung
besonders intensiv die vernachlassigten
Handareale.

7 Kreuze und mehr:

Die Anzahl der Benetzungsltcken lasst
auf generelle Mangel bei der
Einreibetechnik schlieBen. Arbeiten
Sie an Ihren Schwachstellen.
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BODE CHEMIE HAMBURG - Germany
Melanchthonstr. 27 - 225625 Hamburg

Tel. (+49-40) 5 40 06-0 - Fax -200
www.bode-chemie.com - info@bode-chemie.de
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