Willkommen bei den
Praxisteamtagen 2026

prasentiert vom

/d / Deutscher

? Freier Verband
P | Zahnarzte e.V.



Was erwartet Sie?

R 10:00 Uhr  Arbeitsschutz, Biostoffverordnung, Gefahrenstoffverordnung,
Gefahrdungsbeurteilung, Unfallvorbeugung, Hautschutz,
Brandschutz, Strahlenschutz

o 11:15 Uhr  Kaffeepause

% 11:30 Uhr  Hygiene & Medizinprodukteverordnung

% 12:30 Uhr  Mittagessen
< 13:30 Uhr  Notfall

X 14:30 Uhr  Mutterschutz, Jugendschutz, Arbeitsstattenverordnung,
Datenschutz, Schweigepflicht

X 15:00 Uhr Ende

Deutscher 2

i Freier Verband
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Was erwartet Sie?

Die obligatorische und jahrliche
Pflichtunterweisungen und deren
Dokumentation in der Zahnarztpraxis



Unterweisungen nach BGW

( Berufsgenossenschaft fur Gesundheitsdienst und Wohlfahrtspflege )

Quelle: & BGW

Arbeitsschutz-
gesetz
(§ 12 Unterweisung) Gesetze
Mutterschutz-  Jugendarbeits-
gesetz schutzgesetz
(8 14 Dokumentation (§ 29 Unter-
und Information weisung tiber
durch den Arbeitgeber) Gefahren)
PSA-Benutzungs- Arbeitsstétten-
verordnung verordnung
(§ 3 Unterweisung) (§ 6 Unterweisung der
Beschaﬁigten) Verordnungen
Lastenhand- Gefahrstoffverordnung Biostoffverordnung und _
habungs- (§ 14 Unterrichtung und (§ 14 Betriebsanweisung Vorschriften
verordnung Unterweisung und Unterweisung von
(§ 4 Unterweisung) der Beschiftigten) Beschiftigten)
Ldrm- und Vibrations- Unfallverhiitungsvorschrift Betriebssicherheits-
Arbeitsschutzverordnung DGUV Vorschrift 1 verordnung
(§ 11 Unterweisung der .Grundsdtze der Pravention® (§ 12 Unterweisung und
Beschiftigten) (§ 4 Unterweisung der besondere Beauftragung
Versicherten) von Beschiftigten)

Freier Verband
i Deutscher 4
P | Zzahnirzte e.V.



Unterweisungen nach BGW

( Berufsgenossenschaft fur Gesundheitsdienst und Wohlfahrtspflege )

Gefahrdungen in der Zahnarztpraxis

o Infektionsgefahr

o Nadelstichverletzungen
o Hautschaden

o Gefahrstoffe

o Brand

o Unfalle

%

%

Psychische Belastungen
Rontgenstrahlung
Laserstrahlung

%

%

%

%

Deutscher 5

i Freier Verband
P | Zahnirzte e.V.
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Gefahrdungsbeurteilung

Unser roter Faden

Gefahr erkennen

Wovon geht eine
Gefahr aus?

Dokumentation & Gefahrdungsbeurteilung Risiko beurteilen
Unterweisung Wahrscheinlichkeit und

Schwere festlegen
nachvollziehbar & praxisnah

Wirksamkeit priifen MaRnahmen

festlegen
STOP-Prinzip*

Besteht noch weiterer
Handlungsbedarf?

MaBRnahmen

umsetzen *S — Substitution

T — Technische SchutzmaRnahmen
O — Organisatorische SchutzmalRnahmen
P — Personliche SchutzmaRnahmen

Verantwortung & Fristen

Freier Verband
Deutscher 6
Zahnarzte e.V.



Unterweisung nach BioStoffV §14 &

T R BA 2 5 0 (Technische Regel fur Biologische Arbeitsstoffe)

Schutz der Beschaftigten
vor Gefahrdung bei
atigkeiten mit biologischen
Arbeitsstoffen und verweist
auf die Erstellung von
Hygieneplanen auf Grund
von
Gefahrdungsbeurteilungen




1

Gefahrdung durch Infektion

Krankheitserreger der
Risikogruppen 2/3 (HIV;

erhdhte Gefahr durch
Aerosole bei Behand-
lung;

Kinder- und Schulzahn-
arzte besonders gefahr-
det bei Rételn, Mumps,
Masern, Keuchhusten

Hepatitis, Tuberkulose) —

nen schiitzen

Handwaschplatze; leicht zu reini-
gende und desinfizierbare Béden
und Oberflachen

Personenbezogen: Unterweisung;

PSA- Handschuhe, Mund-Nasen-
und Augenschutz; Berufsbeklei-
dung getrennt von Alltagsklei-
dung; ggf. Schutzkleidung bereit-
stellen

Datum:

Arbeitsbereich: Einzeltatigkeit: Beschaftigte:

Zahnmed. Behandlung Untersuchung, Behandlung, Zahnpflege

Geféhrdungen ermitteln Gefahrdungen beurteilen MaRnahmen festlegen MaRnahmen Wirksamkeit tiber-
Bemerkungen durchfithren priifen

Risiko- Schutzziele Wer? Bis wann? Wann?  Ziel erreicht?
klasse

Infektion 3 |Mitarbeiter vor Infektio- |Technisch: leicht erreichbare

Freier Verband

Deutscher

Zahnarzte e.V.

Postexpositionsprophylaxe beachten!!!




Infektionsschutzgesetz - IfSG

Infektionsschutzrechtliche Pflichten

< Das IfSG regelt insbesondere Hygieneanforderungen,
Nachweispflichten und besondere Belehrungen. Die jahrliche
Beschaftigtenunterweisung zu biologischen Gefahrdungen erfolgt
auf Grundlage von §14 BioStoffV in Verbindung mit der TRBA 250.

< Zweck ist die Vorbeugung, fruhzeitige Erkennung und
Verhinderung der Weiterverbreitung Ubertragbarer Krankheiten

X8 KR'NKO (Kommission fur Krankenhaushygiene und Infektionspravention) & RK' 9
Aufgabe Empfehlungen zu erstellen ABER keine verbindliche
Rechtsprechung (§23 IfSG) - es greift die Vermutungswirkung

< Aktuelle Empfehlungen der KRINKO & RKI & BfArM (Bundesinstitutes fiir
Arzneimittel) (Bundesgesundheitsblatt 10/2012) bindend fur die

Aufbereitung von Medizinprodukten (Aufbereitung von Medizin-
produkten 2012/2024)

Gesundheitsamter Uberwachen die Umsetzung der Empfehlungen

Arbeitsgemeinschaft fur Medizinprodukte der jeweiligen Lander
i Ereier Verband koordinieren sich untereinander

R/
0’0

R/
0’0

Deutscher 9
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https://www.gesetze-im-internet.de/ifsg/__23.html
https://www.gesetze-im-internet.de/ifsg/__23.html
https://www.gesetze-im-internet.de/ifsg/__23.html
https://www.rki.de/DE/Themen/Infektionskrankheiten/Krankenhaushygiene/KRINKO/Empfehlungen-der-KRINKO/Antibiotikaresistente-und-weitere-Erreger/Downloads/Gramneg_Erreger.html
https://www.rki.de/DE/Themen/Infektionskrankheiten/Krankenhaushygiene/KRINKO/Empfehlungen-der-KRINKO/Basishygiene/Tabelle_Medpro.html?nn=16779616
https://www.rki.de/DE/Themen/Infektionskrankheiten/Krankenhaushygiene/KRINKO/Empfehlungen-der-KRINKO/Basishygiene/Tabelle_Medpro.html?nn=16779616
https://www.rki.de/DE/Themen/Infektionskrankheiten/Krankenhaushygiene/KRINKO/Empfehlungen-der-KRINKO/Basishygiene/Tabelle_Medpro.html?nn=16779616
https://www.rki.de/DE/Themen/Infektionskrankheiten/Krankenhaushygiene/KRINKO/Empfehlungen-der-KRINKO/Basishygiene/Tabelle_Medpro.html?nn=16779616

Nadelstichverletzungen

EU-Richtlinie 2010/32

Quelle: & BGW

Stich- oder Schnittverletzungen

Leitfaden zum Vorgehen bei potenziell infektiosen Verletzungen oder Kontaminationen

1 Sofortmafinahmen

Kontamination

Verlet it Kontaminati
erletzung mi Snraminaten . der Schleimhzute
« offener Wunde « der Haut
+ des Auges
Blutfluss férdern Intensive Spiilung mit

nachstmoglich Erreichbarem:
« Wasser oder

« isotonische Kochsalzlo
Intensive Desinfektion sotonische Rochsalziosung

Deutscher
Zahnarzte e.V.

Freier Verband
& 10



Nadelstichverletzungen

EU-Richtlinie 2010/32

Quelle: & BGW

Unverziiglich anschliefende Mafinahmen

2 |nfektionsrisiko fiir Hepatitis B und C und HIV ermitteln Achtung!

« Unfallart bewerten. Die Kriterien sind: Zeitpunkt, Verletzungsinstrument, Kontamination, Das Einverstdndnis der Indexperson flir
Inkorporation, Schutzmafinahmen Hepatitis- und HIV-Serologie muss vorliegen!

+ Umgehend zustdndigen Arzt/zustandige Arztin hinzuziehen

« Infektionswahrscheinlichkeit fiir Indexperson klaren (Akten, Anamnese, Blutentnahme)

« Hilfreiche Kontakte: Rettungsstellen, Durchgangsarztin oder -arzt, Adressen
in der eigenen Klinik oder Einrichtung

3 Risikobewertung, Diagnostik, Therapie und Dokumentation Achtung!
« Immunitatslage der/des Verletzten beurteilen (Impfdokumente, Anamnesebefunde, Gegebenenfalls Blutuntersuchung der Index-
Blutkontrolle auf HIV, HCV, HBV) person in Rettungsstelle oder durch
« Gegebenenfalls Infektionsstatus der Indexperson bestimmen Durchgangsarztin oder -arzt einleiten.

« Addquate Maf3nahmen fiir die Erste Hilfe festlegen: HIV-PEP (innerhalb von zwei Stunden
beginnen), HBV-Immunisierung (immer mit dokumentierter Begriindung)

1 Freier Verband
u h
($: Deutscher 11

Zahnarzte e.V.
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Nadelstichverletzungen

EU-Richtlinie 2010/32

Quelle: & BGW

Weitere Malnahmen

4 Meldung an die BGW oder Unfallkasse

« (Durchgangs-) drztlichen Bericht oder Unfallanzeige an zustédndige Versicherung senden. Dies kann durch die behandelnde Arztin/den
behandelnden Arzt oder durch die Arbeitgeberin/den Arbeitgeber erfolgen.

5 Medizinische Nachsorge gewdhrleisten

« Nachsorge bei dem im Notfallplan festgelegten Arzt oder der Arztin — je nach Risikobewertung in angemessenem Abstand

I Standardarbeitsanweisung und
Gefahrdungsbeurteilung beachten und
Dokumentation im Verbandbuch

Freier Verband
Deutscher
Zahnarzte e.V.
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Nadelstichverletzungen

EU-Richtlinie 2010/32

Datum:
Arbeitsbereich: Einzeltatigkeit: Beschaftigte:
Aufbereitung

Gefahrdungen ermitteln - Gefahrdungen beurteilen MaRnahmen festlegen MaRBnahmen Wirksamkeit tiber-

; Bemerkungen durchfithren priifen
Risiko- Schutzziele Wer? _ Bis wann? Wann? Ziel erreicht?
: klasse :
Infektionsgefahr durch 3 |Von spitzen und scharfen | Technisch: sichere Kanilen, In-

spitze und scharfe Ge-
genstinde

Stich- und Schnittverlet-
zungen und damit auch
Gefahr der Ubertragung
von Infektionskrankhei-
ten bei benutzten In-
strumenten

Gegensténden gehen
keine Gefahrdungen,
insbesondere keine In-
fektionsgefahrdung aus.

strumente; durchstichsichere und
flussigkeitsdichte Entsorgungsbo-
xen; am Behandlungsplatz sicher
umrandete Ablagen fir benutzte
Instrumente

Organisatorisch: Betriebsanwei-
sung; Kanilen und Spritzen un-
mittelbar entsorgen; arbeitsmed.
Vorsorge und Impfungen; Sofort-
maRnahmen nach Verletzung
festlegen — Aushéange Notfall; im
Verbandbuch dokumentieren;
Hygieneplan und Arbeitsanwei-
sungen zur Aufbereitung; Instru-
mente grundsatzlich zuerst desin-
fiziert

Personenbezogen: Unterweisung;
PSA- Handschuhe, kein Recap-
ping, Abfallbehélter nutzen

Freier Verband
Deutscher
Zahnarzte e.V.
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Umgang mit scharfen oder

spitzen Gegenstanden

Wie muss damit umgegangen werden?

o Skalpellklingen durfen nur mit Hilfe eines
Skalpellklingenentferners entfernt werden

% Von den Kanulen abgenommene Schutzkappen durfen
NICHT auf die Injektionsnadel zuriickgesteckt werden

% nach TRBA durfen Zahnarzte auf so genannte ,sichere

Produkte” verzichten, wenn ein Verfahren angewendet
wird, dass ein sicheres Zurlckstecken der Schutzkappe
mit EINER Hand erlaubt UND dies in einer
Arbeitsanweisung festgehalten ist (,Fishing®)

o Sofortiger Abwurf in die Medi-Box (durchstichsicher, fest
verschlossenen, feuchtigkeitsbestandig, transportfest
und entsprechend beschriftet)

Deutscher

i Freier Verband
P | Zahnirzte e.V.
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Hautschutzplan nach TRBA 250

Haut schitzen

Der Hautschutzplan tUbersetzt die vor belastenden Tétigkeiten

Gefahrdungsbeurteilung in konkrete Regeln.

Handschuhe tragen
passend zur Tatigkeit

Er legt fest, wann und wie die Hande
geschutzt, desinfiziert, gewaschen und
gepflegt werden und wann welche
Handschuhe erforderlich sind.

Desinfizieren
Infektionsketten unterbrechen

Waschen
nur bei Bedarf

Pflicht zur Handehygiene qilt fur alle an der
Patientenbehandlung beteiligten Personen. Haut pflegen

Regeneration unterstitzen

Deutscher 15

i Freier Verband
P | Zahnirzte e.V.
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Hautschutzplan nach TRBA 250

Vor Arbeitsbeginn

* Ringe, Uhren und Piercings an Handen und Unterarmen ablegen

* Fingernagel kurz und unlackiert halten, Keine kunstlichen Fingernagel
* Dbei sichtbarer Verschmutzung Hande waschen

* Flussigwaschpraparat und Einmalhandtuch verwenden
 Handpflege - Hande eincremen

Vor Arbeitsplatzvorbereitung

* im Behandlungsbereich Hygienische Handedesinfektion vor
nichtchirurgischer Behandlung — auch wenn Schutzhandschuhe angelegt
werden — und nach Ausziehen von Schutzhandschuhe

Menge entnehmen Volistandig benetzen Einwirkzeit abwarten
aus dem Spender alle Handbereiche Hande trocknen lassen

Freier Verband
Deutscher
Zahnarzte e.V.
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Hautschutzplan nach TRBA 250

Chirurgische Handedesinfektion bei chirurgischen Eingriffen mit
speicheldichtem Wundverschluss fur unmittelbar Beteiligte

saubere,

trockene Hande

und Unterarme

Praparat

vollstandig

einwirken

lassen

sterile

Handschuhe

erst nach der

Trocknung Haufig =~
vernachlassigt

anlegen

Teilweise
vernachlassigt
i Freier Verband

Deutscher 17
P | Zahnirzte e.V.



Hautschutzplan nach TRBA 250

Desinfektionsmittel in die hohle, Linke Handflache dber rechten Handfléche auf Handflache legen

trockene Hand geben und die Hand- Handrticken legen und 5x kreisend und Finger beider Hande

flache der anderen Hand dartber bewegen. AnschlieBend rechte verschranken, wieder offnen,
legen. Dann beide Handflachen 5x Handflache auf den linken Hand- verschranken, wieder 6ffnen (5x).
gegeneinander reiben. ricken und Bewegung wiederholen.

e

S

>

o

Mit den Handen Hakengriff Mit der rechten Hand den linken Fingerkuppen der rechten Hand 5x
einnehmen. Dann den Griff 5x Daumen umfassen und 5x kreisend in der linken Handflache kreisend
hintereinander lockern und einreiben, dann mit der linken Hand bewegen, dann gleiche Bewegung
wieder einnehmen, den rechten Daumen umfassen und mit der linken Hand ausftihren.

gleiche Bewegung ausfiihren.

i Freier Verband
u h
($: Deutscher 18
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Hautschutzplan nach TRBA 250

Handedesinfektionsmittel

X3

<

Zur Desinfektion Praparate mit kurzer Einwirkzeit

X3

<

Zugelassen als Arzneimittel (Nachweis der Wirksamkeit VAH-Zertifizierung)
HBV-/HCV-/HIV-Wirksamkeit

X3

<

Spender entsprechend Aufbereiten

< Kein Nachfullen von Spendern fur die chirurgische Handedesinfektion — cave
Bakteriensporen

X3

<

Handpflege — Einmalspender oder Tuben vor Arbeitsbeginn und am Ende des
Arbeitstages

Deutscher 19

i Freier Verband
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Hautschutzplan nach TRBA 250

Handschuhe - wann und womit?

bei moglichen Kontakt Blut oder Sekreten - Einmalhandschuhe (Nitril)

bei der Verarbeitung von Dentalkunststoffen - Einmalhandschuhe (ggf. plus
PE-Folienhandschuh)

bei operativen Eingriffen - sterile Einmalhandschuhe

bei Kontakt mit Flachendesinfektions- oder Reinigungsmitteln -
chemikalienbestandige Schutzhandschuhe (Butylhandschuhe nach TRGS 525)

) )
0’0 0’0

) )
0‘0 0’0

Tragen von Schutzhandschuhen nur so oft und lange wie notig
Nitrilhandschuhe bevorzugen, Latexhandschuhe nur ungepudert
zwischen Behandlungen sowie defekte Handschuhe sofort wechseln

) ) )
0’0 0‘0 0‘0

DIN EN 374
regelt die Anforderungen wie Durchbruchzeit, Penetrationswiderstand,
Degradation, Schutz vor Mikroorganismen

Deutscher 20

i Freier Verband
P | Zahnirzte e.V.


https://www.dguv.de/ifa/praxishilfen/praxishilfen-persoenliche-schutzausruestungen/schutzhandschuhe-gegen-chemische-und-biologische-einwirkungen/kennzeichnung-und-normung/index.jsp

1

Hautschutzplan nach TRBA 250

Hautschutz- und Handehygieneplan

flir Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter in der zahndrztlichen Praxis Datum

« vor Arbeitsbeginn
« vor hautbelastenden Titigkeiten
« nach dem Handewaschen

« Hautschutzcreme

T

Handschuhe « bei méglichem Kontakt mit Blut oder Sekreten « Einmalhandschuhe
(zum Beispiel Assistenz am Zahnarztstuhl)
« bei der bei von D k fen » Nitrithandschuhe
(gegebenenfalls plus PE-Folienhandschuhe)
« bei operativen Eingriffen (zum Beispiel sterile Operationen « Einmalhandschuhe, steril
der Mund-Kiefer-Gesichts-Chirurgie)
« bei Kontakt mit Flac desi| i oder Reini i . ik ige S huhe
Hiande desinfizieren « bei Arbeitsheginn « Hindedesinfektionsmittel

« vor der g
(zum Beispiel Injekti fusi
0 « vor und nach jeder Behandlung
« nach Kontakt mit Blut oder Sekreten oder damit kontaminierten
@ Gegenstiinden — auch wenn Handschuhe getragen wurden
« gegebenenfalls nach dem :
. nach Toilet h

= vor umfangreichen Operationen

« bei Arbeitsbeginn
« bei sichtbarer Verschmutzung
« nach Toilettenbesuch

= Handwaschpriparat

« Einmathandtiicher

* am Arbeitsende « Pflegecreme

Unterschrift

» circa haselnussgroBe Menge auf Handrilicken auftragen
(Herstellerangaben beachten)

. 4 F
kanten, Nag f Daumen, Handgelenke)
« Handschuhe nur auf trock b Hénden b
« bei Tragezeiten (ber zehn Minuten méglichst
B dschuhe unterzi

« nach dem Ablegen der Handschuhe hygienische
Héndedesinfektion durchfuhren

* circa 3ml kund
(laut Herstellerangabe) in die trockenen Hinde einreiben

. inbeziehen (Fing: pen, Daumen,
Handgelenke)

+ chirurgische Hindedesinfektion durchfiihren*

. dh mit L Wasser aufschdumen
« Hinde und Fingerzwisch griindlich abspil

und sorgfaltig abtrocknen
» circa h Menge auf

« sorgfiltig einmassieren

Freier Verband
Deutscher
Zahnarzte e.V.
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Personliche Schutzausrustung

Augen & Gesicht

@ Schutzbrille oder Visier

e bei Spritz- und Aerosolgefahr
e Schutz vor Blut, Speichel und Partikeln

e Visier ersetzt keine erforderliche Maske

Atemwege
FFP2-/FFP3-Atemschutz

e wenn die Gefahrdungsbeurteilung
Atemschutz verlangt

e Dichtsitz und Herstellerangaben beachten

e Bart im Dichtbereich beeintrachtigt die Wirkung

Mund & Nase
Medizinischer MNS

e Schutz vor Spritzern und groBeren Tropfchen
e wechseln, wenn feucht, verschmutzt oder beschadigt

e kein Atemschutz gegen Aerosole

Hande & Korper
Handschuhe - Schutzkittel

® Handschuhe passend zu Tatigkeit und Produkt
e Steri: flissigkeitsdichter, langarmeliger Kittel
® manuell: langstulpige Schutzhandschuhe

e scharfe Kanten: schnittfeste/-hemmende Handschuhe

Gefahrdungsbeurteilung -» geeignete PSA bereitstellen - richtige Anwendung unterweisen -» Zustand und Wechsel beachten

Freier Verband
Deutscher
Zahnarzte e.V.
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Unterweisung nach §14 GefStoffV

EG-Richtlinien uber Gefahrstoffe

Beschrankungen
beim Inverkehr-
bringen und der
Verwendung
gefahrlicher Stoffe
und Zubereitungen

Einstufung,
Verpackung,
Kennzeichnung
gefahrlicher Stoffe
und Zubereitungen

Chemikaliengesetz

Umweltregelungen GefStoffV

Freier Verband
'd /| Deutscher
Zahnarzte e.V.

Schutz der
Arbeithehmer vor
Gefahrdungen durch
chemische,
physikalische und
biologische
Arbeitsstoffe bei der
Arbeit

Arbeitsschutzgesetz

BioStoffV




Unterweisung nach §14 GefStoffV

Schriftliche Betriebsanweisungen
& Gefahrdungsbeurteilung nach §6

% Informationen uber Gefahrstoffe
- Gefahrstoffverzeichnis

< Information Uber
Verhitungsmalnahmen

Hygienevorschriften

MalRnahmen zur
Expositionsverhutung

Personliche Schutzausristung

Malnahmen bei Unfallen & Notfallen
Zugang zu Sicherheitsdatenblattern
Wie verwende ich Gefahrstoffe?

R/ R/ )
0’0 0’0 0’0

Freier Verband
Deutscher

P | Zahnirzte e.V.

Mundliche Unterweisung uber alle
Gefahrdungen und
SchutzmaRnahmen

< Unterrichtung und Unterweisung der
Beschaftigten - vor Aufnahme der
Beschaftigung und danach mindestens
jahrlich

< Inhalt und Zeitpunkt schriftlich
festhalten mit Unterschrift

24



Unterweisung nach §14 GefStoffV

Gefahrdungsbeurteilung: Arbeitsblatt 3 ' s BGW

Berufsgenossenschaft
fiir Gesundheitsdienst
und Wohlfahrtspflege

Arbeitsbereich: Einzeltatigkeit: Beschiftigte:
Zahnmed. Behandlung Untersuchung, Behandlung, Zahnpflege
_Gefahrdungen ermittein . Gefahrdungen beurteilen MaRnahmen festlegen MaRnahmen Wirksamkeit tiber-
e == = Bemerkungen ! durchfithren prifen
Risiko- Schutzziele weWer? Biswann?  Wann?  Ziel erreicht?
kiasse 1
Gefahrstoffe 2 |Mitarbeiter vor Gefahr- | Technisch: geschlossene Misch-
Materialen kénnen sen- dung durch Gefahrstoffe |verfahren
sibilisierend oder auf schiltzen ) .
Haut irritierend wirken Organisatorisch: Gefahrstoffver-
und Allergien auslésen zeichnis fuhren, Sicherheitsda-
tenblatter ;
Quecksilber bg.im Aus- Personenbezogen: Unterweisung;
bohren alter Fillungen PSA- Handschuhe, beim Ausboh-
ren Mund-Nasen- und Augen-
schutz; Reste sicher umschlos-
sen entsorgen

Freier Verband
E Deutscher 25
L P | Zahnirzte e.V.



Gefahrstoffe

Gefahrstoffe sind alle Stoffe und Zubereitungen, die wenigstens
eine der nachfolgenden Eigenschaften aufweisen

®O®O

explosiv entziindlich atzend krebserregend unter Druck
giftig reizend umweltschadlich oxidierend

Freier Verband

i Deutscher 26

P | Zahnirzte e.V.



Gefahrstoffe

- Explosive Stoffe, Gemische und Erzeugnisse mit
Explosivstoff
- Selbstzersetzliche & Stoffe und Organische Peroxide

- Entzindbare Gase, Aerosole, Flussigkeiten, Feststoffe

- Selbstzersetzliche & Stoffe und Organische Peroxide
- Pyrophore Flussigkeiten und Feststoffe
- Stoffe und Gemische, die in Kontakt mit Wasser

entzindbare Gase abgeben oder entwickeln
- Selbsterhitzungsfahige Stoffe und Gemische

I - Oxidierende Gase, Flussigkeiten und Feststoffe

Freier Verband

i Deutscher 27
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Gefahrstoffe

- Gase unter Druck

- Verdichtete Gase, verflussigte Gase
- Tiefgekuhlt verflussigte Gase

- GelGste Gase

- Korrosiv gegenuber Metallen
- Atz-/Reizwirkung auf die Haut
\)f‘:(%g - Schwere Augenschadigung/Augenreizung

- Akute Toxizitat (Kategorien 1,2,3)

- Oiral
% - Dermal

- Inhalativ

Freier Verband

i Deutscher 28
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Gefahrstoffe

- Akute Toxizitat (Kategorien 4)

- Reizwirkung auf die Haut oder Sensibilisierung

- schwere Augenreizung, Atemwegsreizung,
narkotisierende Wirkung

- Spezifische Zielorgantoxizitat

- Keimzellmutagenitat

- Karzinogenitat

- Reproduktionstoxisch

- Spezifische Zielorgantoxizitat

- Aspirationsgefahr

- Sensibilisierung der Atemwege

- Gewassergefahrdend
- Akut gewassergefahrdend
% - Langfristig gewassergefahrdend

Freier Verband

i Deutscher 29
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1

Gefahrstoffe

Freier Verband
Deutscher
Zahnarzte e.V.

Wie konnen Gefahrstoffe in den Korper gelangen?

1§

I

Nasenraum
Aufnahme Uber die
Nase, z. B. durch
Einatmen.

Einatmen
Gase, Dampfe, Schwebstoffe

Speiserdhre

Aufnahme tber den
Mund, z. B. durch
Verschlucken.

Verschlucken

Feststoffe, Staube,
Flussigkeiten

Luftrohre

Aufnahme tber die
Atemwege, z. B. dur
Einatmen. | '
Hautresorption
Gase, Dampfe,
Schwebstoffe,
Flussigkeiten

Quelle: DGUV
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Gefahrstoffe

Kennzeichnung der Gefahrstoffe nach GHS

(Global Harmonisierten Systems)

Entz. Fl. 1; H224

Gefahr

Flissigkeit und Dampf
extrem entziindbar.

Freier Verband
Deutscher
Zahnarzte e.V.

e———— Gefahrenkategorie
Gibt die Schwere der Gefahr an.

©——— Abkiirzung der Einstufung
Kurzform der Gefahrenklasse und Gefahrenhinweise
(z. B. Entz. FI. 1; H224).

®——— Gefahrenpiktogramm
Grafisches Symbol, das die Art der Gefahr darstellt.

@—— Signalwort
Zeigt die Schwere der Gefahr an (z. B. Gefahr).

®——— Gefahrenhinweis
Beschreibt die Art und das Ausmaf} der Gefahr.

oJf——®

oo
(= =]

e

®

[
oo
0 ®

©

laufende Nummer

Dient der eindeutigen Identifikation
des Gefahrhinweises.

Gruppierung

2 = Physikalische Gefahren
3 = Gesundheitsgefahren
4 = Umweltgefahren

steht fiir Gefahrhinweis
(Hazard Statement)

laufende Nummer

Dient der eindeutigen Identifikation
des Sicherheitshinweises.

Gruppierung

1 = Aligemein

2 = VorsorgemaBnahmen
3 = Empfehlungen

4 = Lagerhinweise

5 = Entsorgung

steht fiir Sicherheitshinweis
(Precautionary Statement)
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Gefahrstoffe

GEFAHRSTOFFVERZEICHNIS Seite:

Name/ _ax : Menge im 2 . 2 | Verwendung/ i 3
Hersteller H-Satze Eigenschaft Lagerort Einsatzort Titigkeit Gefahrenbezeichnung

Betrieb'

- H315 atzend Zimmer1 = Wurzel- @ @ =
1 Histolith 3% H318 reizend 4x 250ml  Hauptlager =~ Zimmer2  kanal- 5
Lege Artis H400 korrosiv Zimmer4 | behandlung a
H290 Sk
1) z.B.<1kg/ 1-10kg / 10-100kg / > 100 kg 3) GHS-Piktogramme gemaB CLP-Verordnung (EG) Nr. 1272/2008
2) z. B. Produktion / Lager / Labor / Werkstatt / Biro 4) Link oder Verweis auf das Sicherheitsdatenblatt

i Freier Verband
u h
(9 Deutscher 32
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Unterweisungen nach BGW

Unterweisung nach DGUV Vorschrift 1

Die DGUV Vorschrift 1 ,Grundsatze
der Pravention® ist die zentrale
Unfallverhltungsvorschrift fir den
Arbeitsschutz in Deutschland. Sie gilt
branchenubergreifend und regelt die
Grundpflichten von Arbeitgebern und
Beschaftigten. Die wichtigsten Inhalte
sind die Gefahrdungsbeurteilung, die
Pflicht zur Unterweisung sowie die
Organisation der Ersten Hilfe.

Freier Verband
i Deutscher 33
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https://www.bghm.de/arbeitsschuetzer/schriften-und-regelwerk/dguv-vorschriften/dguv-vorschrift-1

1

Brand und Feue

r

Was tun, wenn’s

brennt?

Ruhe bewahren

Fan
HEE
NN

s8— 0
(~) .

M m

\\ Bra;dmddu
N =

-
Brand x

melden

\\ Feuerwehr rufen:

\ 12 wilhlen
L 112]

i1}
o

Loschversuch unternehmen

RS
.t

Das Plakat 2eigt nur die wichtigsten allgemeinen Verhaltenscegeln im Brandfall, In Mirem Betrisd
kann es dariiber hinaus weitere Regedn geben, die in der Brandschutzordnung festgedegt sind,

W l| Y Wichtig:
——

Laschschiauch
(Wandhydrant)

Handfeverldscher

In Sicherheit bringen

il

1. Gefihrdete
Parsonen warmen

R\ EK

2. Hilflose Persomen 3. Fenster und Tiiren
mitaehmen und Erste schiieen

Hitfe leisten
Konsen Rhame sicht meh veriasses
i‘ warden, die Theen schimfien and
» alls doenndarma Matectalien woa deas
Fesstern nehmen. An dea Fenstem
- Senerhdar machen usd aul Rettusg
LG - durch die warten.
Fluchtwege benutzen
-
S 4
.
5. Kedne Aufziige 6. Sammedstedle 7. Auf Anwelsengen
benutzen aufsuchen achten

Freier Verband
Deutscher
Zahnarzte e.V.
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Brand und Feuer

’ Loschmittel

RICHTIG! FALSCH!
Feuer immer in

Windrichtung beac hte n:
angehen,
niemals gegen den Wind!
Wasser
Den Brandherd e
Pulver

[} von unten nach
oben bekdampfen,
nicht oben in die
Flamme spruhen!

RICHTIG!

Schaum - Ideal fur feste
Stoffe wie Papier und Mobel,
Hinterlasst weniger
Verunreinigungen als Pulver

FALSCH!

Fliissigkeits-

@ briande mit
einer Pulver-

wolke abdecken,

nicht den Loschstrahl ins
offene Feuer halten!

RICHTIG! FALSCH!
GroBere Brinde
mit mehreren
Loschern gleich-
zeitig angehen,

niemals allein bekampfen!

CO2 - Loscht fast ohne Reste,
perfekt fur empfindliche
Elektrogerate und PCs

Achtung! Verdrangt
Sauerstoff, nur in gut
belufteten oder grofReren
Raumen

RICHTIG! FALSCH!

" Benutzte
' Feuerldoscher
‘ nicht wegstellen,
§ )

Kundendienst benachrichtigen
zwecks Auffillen der Gerate!

Deutscher 35
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Unfalle

@ Unfalle in der Praxis

Stolpern, Rutschen und Sturzen

zum Beispiel durch Kabel, offene Schubladen,
nasse Boden oder ungeeignete Aufstiegshilfen
Schnitt- und Stichverletzungen

zum Beispiel durch Instrumente, Kanulen,
Skalpelle oder Glasscherben
Nadelstichverletzungen werden zusatzlich im
TRBA-250-Komplex behandelt.
Verbrennungen und Veratzungen

zum Beispiel durch heilde Gerate, Dampf,
Sauren, Laugen oder Desinfektionschemikalien
Elektrische Unfalle

zum Beispiel durch beschadigte Leitungen,
defekte Gerate oder unsachgemalle
Reparaturen

L)

Wegeunfall

Unfall auf dem unmittelbaren Weg zur
oder von der Arbeit

Verkehrsmittel grundsatzlich frei
wahlbar

nicht zwingend nur der kurzeste,
sondern auch ein sinnvoller sicherer
oder verkehrsgunstiger Weg

beruflich erforderliche Umwege, etwa
zur Kinderbetreuung, konnen versichert
sein

private Umwege und Erledigungen sind
grundsatzlich nicht versichert

Praxis informieren und beim Arzt als
Wegeunfall angeben

Deutscher 36
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Chemikalien im Auge

Bei Veratzungen z.B. mit
Hypochlorit,
Phosphorsaure, Flusssaure
—> eine PH-Puffer Losung

VS.

Kochsalzlosung bei Blut
und Fremdkorpern etc.

SOFORT BEGINNEN
Jede Sekunde zahlt!!!

Freier Verband
Deutscher
Zahnarzte e.V.

O+ OOF

L P F
|
Al 1

[N o




Psychische Belastungen

Psychische Belastung ist neutral. Sie beschreibt aul3ere Einflisse und nicht die personliche Schwache
oder Diagnose eines Menschen. Teil der Gefahrdungsbeurteilung nach §5 ArbSchG.

Gut gestaltet

L Entwickl
Zeitdruck & enge Terminplanung ernen & Entwicklung

Typische Einfllisse i 0 *  Motivation

Arbeitszufri heit
Unterbrechungen & Multitasking roeitszufriedenhel

Herausfordernde Patienten »

Unklare Rollenverteilung

Ungiinstig gestaltet
Fehlende Pausen ‘ o + Stress
Individuelle

Konflikte im Team

Beanspruchung «  Erschépfung

Fehleranfalligkeit

Gefahrdungsbeurteilung:

Arbeitsbedingungen erfassen Risiken bewerten Arbeit gestalten Wirksamkeit prufen

Freier Verband
i Deutscher 38
P | Zzahnirzte e.V.



Strahlenschutzverordnung (StriSchV)

Strahlenschutzunterweisung nach §63 StriISchV

Wann?
< vor Aufnahme der Tatigkeit
% danach mindestens einmal jahrlich

% In der Zahnarztpraxis sollte die Unterweisung
ausdrucklich praxis- und geratebezogen erfolgen.

Durchflihrung:
% verstandlich und grundsatzlich mundlich
Fragen mussen moglich sein

Unterweisung dokumentieren

D)

0’0

0’0

Deutscher 39
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https://www.gesetze-im-internet.de/strlschv_2018/__63.html
https://www.gesetze-im-internet.de/strlschv_2018/__63.html

1

Strahlenschutzverordnung (StriSchV)

Qualifikation

Wer darf rontgen?

Freier Verband
Deutscher
Zahnarzte e.V.

Der sichere Rontgenprozess

Personenschutz Qualitatssicherung

Arbeitsanweisung/ ) ),
_ o
_
2E
Wie wird gerontgt? Wie wird die Exposition Wie wird die Umsetzung
minimiert? kontrolliert?
40



Qualifikation

Zahnarzte benotigen die Fachkunde. Der Erwerb ist in §47 StrISchV geregelt.

- geeignete Ausbildung

- praktische Erfahrung/Sachkunde

- erfolgreiche Kursteilnahme soll beim Erwerb insgesamt nicht langer als funf Jahre zuruckliegen

ZFA erwerben die erforderlichen Kenntnisse i.d.R. im Rahmen der Ausbildung
mit erfolgreichem Ausbildungs- und Strahlenschutzpriifungsabschluss. Der
Erwerb ist in §49 StrISchV geregelt. Berechtigte Personen in §145 StrISchV.

Die Aktualisierung ist geregelt durch §48 StriSchV.

- mindestens alle funf Jahre

- anerkannter Aktualisierungskurs oder Fortbildungsmalinahme

- Nachweis auf Verlangen der zustandigen Stelle vorlegen

- gilt Uber § 49 Absatz 3 auch fur die erforderlichen Kenntnisse des Praxisteams

Was ist ,,Sachkunde‘“?

Die Sachkunde ist keine dritte Qualifikationsstufe neben Fachkunde und Kenntnissen. Sie bezeichnet die
praktische Erfahrung, die unter Aufsicht einer fachkundigen Person in einem bestimmten Anwendungsgebiet
erworben und schriftlich bestatigt wird.

Deutscher 41
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https://www.gesetze-im-internet.de/strlschv_2018/__47.html
https://www.gesetze-im-internet.de/strlschv_2018/__47.html
https://www.gesetze-im-internet.de/strlschv_2018/__49.html
https://www.gesetze-im-internet.de/strlschv_2018/__49.html
https://www.gesetze-im-internet.de/strlschv_2018/__145.html?utm_source=chatgpt.com
https://www.gesetze-im-internet.de/strlschv_2018/__145.html?utm_source=chatgpt.com
https://www.gesetze-im-internet.de/strlschv_2018/__48.html
https://www.gesetze-im-internet.de/strlschv_2018/__48.html

Arbeitsanweisungen

Schriftliche Arbeitsanweisungen nach §121 StriSchV

< fur alle in der Praxis eingesetzten Rontgenverfahren
intraorale Aufnahmen/Zahnfilm
Fernrontgenaufnahmen
Panoramaschichtaufnahmen
DVT

X4

fur alle beteiligten Personen jederzeit einsehbar
auf Verlangen der Behorde oder zahnarztlichen Stelle vorlegen
Verfahren, Zustandigkeiten und praktischen Ablauf eindeutig festlegen

D)

0‘0

R/
0‘0

Arbeitsanweisung:

Vorbereitung Zustandigkeit Durchfuhrung Kontrolle

Deutscher 42
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https://www.gesetze-im-internet.de/strlschv_2018/__121.html
https://www.gesetze-im-internet.de/strlschv_2018/__121.html

Patientenstrahlenschutz

1. Rechtfertigende Indikation

diagnostischer Nutzen muss das Strahlenrisiko Uberwiegen
vorhandene Aufnahmen berucksichtigen z.B. Vorbehandler
Untersuchungsumfang auf das notwendige Mal} begrenzen

2. Optimierung der Aufnahme

« geeignetes Aufnahmeverfahren und passende
Expositionsparameter wahlen o

« Patient exakt positionieren und Strahlenfeld begrenzen

*  Wiederholungsaufnahmen vermeiden

» diagnostische Referenzwerte und Bildqualitat beachten

3. Patientenschutzmittel

« geeignete Schutzmittel fur das jeweilige Verfahren bereithalten

« Schutzmittel durfen die Aufnahme nicht beeintrachtigen

« Abweichungen fachkundig entscheiden und dokumentieren

« nach Rontgenpass muss nicht mehr verpflichtend gefragt werden

Fir die Zahnarztpraxis sind nach aktueller Sachverstandigen-Prufrichtlinie
weiterhin entsprechende Patientenschutzmittel bereitzuhalten.

Deutscher 43
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https://ssk.de/publikationen/2022/2022-09-22-empf-patienten-strahlenschutzmittel?utm_source=chatgpt.com
https://ssk.de/publikationen/2022/2022-09-22-empf-patienten-strahlenschutzmittel?utm_source=chatgpt.com
https://ssk.de/publikationen/2022/2022-09-22-empf-patienten-strahlenschutzmittel?utm_source=chatgpt.com

1

Besondere Situationen

Schwangerschaft

< Schwangerschaft moglichst frih mitteilen X

% Gefahrdungsbeurteilung uberpriufen und

Arbeitsbedingungen anpassen "

% kein automatisches Beschaftigungs- oder

Rontgenverbot

< Kontrollbereich nur nach ausdrucklicher
Freigabe und unter geeigneter Uberwachung .

< Dosisgrenzwert fur das ungeborene Kind 1 mSv .,

ab Mitteilung der Schwangerschaft

< Stillzeit ist beim iiblichen zahnarztlichen
Rontgen ohne offene radioaktive Stoffe
regelmanig nicht gesondert relevant.

Freier Verband
Deutscher
Zahnarzte e.V.

Q Betreuungs- und

Begleitpersonen

Aufenthalt nur, wenn die Unterstutzung
tatsachlich erforderlich ist

vor Betreten des Kontrollbereichs tber
Gefahren und Schutzmalinahmen
informieren

schriftliche Hinweise anbieten und auf
Wunsch aushandigen

Exposition so gering wie moglich halten
praxisbezogenen Leitfaden bereithalten

Rechtsgrundlagen §§ 55, 69, 122 und 124

StrISchV; § 78 Abs. 4 StrlSchG
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Qualitatssicherung

Interne Qualitatssicherung

1. Prifungen

« Abnahmeprifung vor Inbetriebnahme bzw.
nach wesentlichen Anderungen

+ Konstanzprufungen regelmafig

« Abweichungen unverzuglich untersuchen und
beseitigen

2. Dokumentieren

 Inhalt, Ergebnis und Zeitpunkt mussen
dokumentiert werden (§117 StriSchV)

» Aufzeichnungen Uber Konstanzprifungen funf
Jahre nach Abschluss der Prifung
aufbewahren (§116 StriSchV)

» Aufbewahrung der Abnahmeprifung fur die
Dauer des Betriebes, mind. jedoch 3 Jahre
nach Abschluss der nachsten vollstandigen
Abnahmeprifung

» Aufzeichnungen auf Verlangen der Behdrde
oder zahnarztlichen Stelle vorlegen

Externe Qualitatssicherung

Qualitatssicherung durch die zahnarztliche Stelle
(§130 StriISchV) Die zahnarztliche Stelle pruft

insbesondere:

. rechtfertigende Indikation und fachgerechte
Anwendung

. Bildqualitat, Gerate und angewendete Verfahren

. Begrenzung und Optimierung der
Strahlenexposition

. Beachtung diagnostischer Referenzwerte

. Arbeitsanweisungen und Umgang mit
Vorkommnissen

Ergebnis

. Beratung und Vorschlage zur Optimierung
. Uberpriifung der Umsetzung

. Ubermittlung fortbestehender Abweichungen an
die zustandige Behorde

Ziel: diagnostisch ausreichende Bildqualitat bei moglichst geringer Strahlenexposition

Freier Verband
Deutscher
Zahnarzte e.V.
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https://www.gesetze-im-internet.de/strlschv_2018/__130.html
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https://www.gesetze-im-internet.de/strlschv_2018/__130.html
https://www.gesetze-im-internet.de/strlschv_2018/__117.html
https://www.gesetze-im-internet.de/strlschv_2018/__117.html
https://www.gesetze-im-internet.de/strlschv_2018/__117.html
https://www.gesetze-im-internet.de/strlschv_2018/__116.html
https://www.gesetze-im-internet.de/strlschv_2018/__116.html
https://www.gesetze-im-internet.de/strlschv_2018/__116.html

1

Laserstrahlung

Laserschutz nach OStrV und TROS

Gefahren erkennen SchutzmafRnahmen festlegen

/7
0’0

>

o
%

>

o
%

K/
0’0

Aerosole

Freier Verband
Deutscher
Zahnarzte e.V.

Schadigung von Augen und Haut
Direkte, reflektierte und gestreute
Laserstrahlung

Brand- und Verbrennungsgefahr

Gesundheitsschadliche Rauche und entfernen

e

» Laserbereich begrenzen und kennzeichnen
Technische Schutzvorrichtungen verwenden
» Brennbare und reflektierende Gegenstande

3

A

e

e

»  Geeignete Absaugung
» Laserschutzbrille entsprechend Wellenlange

e

und Laserklasse sowie weitere erforderliche
PSA tragen
Organisation

Laserschutzbeauftragter bei Lasern der Klassen 3R, 3B und 4, sofern der
Arbeitgeber nicht selbst die erforderlichen Fachkenntnisse besitzt
Unterweisung vor Tatigkeitsbeginn, mindestens jahrlich und bei
wesentlichen Anderungen

Jugendliche unter 18 Jahren mindestens halbjahrlich unterweisen
Unterweisung dokumentieren

46


https://www.gesetze-im-internet.de/ostrv/BJNR096010010.html
https://www.baua.de/DE/Angebote/Regelwerk/TROS/TROS

Laserstrahlung

Arbeitsblatt 3 ¥ BGW

Berufsgenossenschaft
fiir Gesundheitsdienst
und Wohlfahrtspflege

Datum: 22.03.2018

| Arbeitsbereich: Einzeltétigkeit: Beschaftigte:

Zahnmedizinische Behandlung Behandlung
Gefahrdungen ermitteln Gefdhrdungen beurteilen MaBnahmen festlegen/Bemerkungen | MaBnahmen | Wirksamkeit
| durchfiihren | iberpriifen
Risiko- |Schutzziele iWer? Bis fWann? Ziel ‘
klasse | wann? | erreicht? |
Laserstrahlung 13 Mitarbeiter vor Gefahrdung durch |Technisch: ZFA, sofort 22.09.18
e Kann zu Augenschéaden und Laserstrahlung schitzen » Bereiche abgrenzen und ZH
Irritationen der Haut fuhren kennzeichnen
e Brandgefahr und Verpuffung » Unbefugtes Betreten verhindern
maglich » Kein gefahrliches Reflektieren
e Entwicklung von Giftstoffen » Kein direkter Blick in die

Laserstrahlung auch mit PSA

» Brennbare Stoffe oder Gase aulRer
Reichweite

» Nahes Absaugen der Dampfe

Organisatorisch:

» TurnusméRige Uberwachung aller 2
Jahre und unverzigliche
Instandsetzung bei Mangeln

|Personenbezogen:

» Jahrliche Unterweisung, Azubi %2
jahrlich

| > PSA
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Arbeitsmedizinische Vorsorge

Die ,,G 42" wurde 2022 durch die DGUV-Empfehlungen
abgelost. Die dargestellte Einteilung folgt der aktuellen
ArbMedVV und den DGUV-Erlauterungen.



https://www.gesetze-im-internet.de/arbmedvv/?utm_source=chatgpt.com
https://www.dguv.de/de/praevention/themen-a-z/arb_vorsorge/faq/index.jsp?utm_source=chatgpt.com
https://www.dguv.de/de/praevention/themen-a-z/arb_vorsorge/faq/index.jsp?utm_source=chatgpt.com
https://www.dguv.de/de/praevention/themen-a-z/arb_vorsorge/faq/index.jsp?utm_source=chatgpt.com

Arbeitsmedizinische Vorsorge

<+ Gefahrdungsbeurteilung = Nach DVGU-Empfehlungen sind Mitarbeiter mit
erhohtem Infektionsrisiko regelmallig arbeitsmedizinisch untersuchen zu lassen.
Daraus leiten sich Hygiene-, Schutzstufen- sowie organisatorische und
personenbezogene Mallnhahmen ab.

< Der Betriebsarzt berat den Arbeitgeber fachlich bei der Beurteilung und legt fest, ob
es sich um Pflicht- oder Angebotsvorsorge handelt.

< Impfstatus: Prifung und Angebot notwendiger Schutzimpfungen (z. B. Hepatitis).

< Friuhzeitige Termine: Die Vorsorge erfolgt vor Aufnahme der Arbeit und in festen
Fristen

4

» Die verpflichtende arbeitsmedizinische Vorsorge ist zu dokumentieren

Deutscher 49
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Arbeitsmedizinische Vorsorge

Pflichtvorsorge

Voraussetzung fur die
Ausubung der Tatigkeit

2. Vorsorge in der Regel
nach max. 12 Monaten

Weitere Vorsorgen max.
nach 36

Frist variiert nach Anlass

Angebot zur
Schutzimpfung anbieten

Angebotsvorsorge

Teilnahme freiwillig und
muss regelmafdig
angeboten werden

Die Frist variiert nach
Vorsorgeanlass

Bei Verdacht einer
Berufskrankheit z.B.
Hautirritationen,
allergische Reaktionen,
Fechtarbeit

3n Freier Verband
g| Deutscher
)

|
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Arbeitsmedizinische Vorsorge

Feuchtarbeit: Wann liegt sie vor? (TRGS 401)

g i / - -
Wasser & wassrige _~~ Haufiges Waschen Wechselbelastung
Flussigkeiten ™
regelmaRig mehr als 2 Stunden mindestens 15 Handwaschen Fliissigkeit - Handschuhe - Waschen
direkter Hautkontakt pro Arbeitstag pro Arbeitstag
° Das ausschlieBliche Tragen flussigkeitsdichter Handschuhe ist keine Feuchtarbeit.

Angebotsvorsorge Pflichtvorsorge

RegelmaBig mehr als 2 Stunden taglich RegelmaRig 4 Stunden oder mehr taglich
oder: 15-24 Handwaschen oder: mindestens 25 Handwaschen

oder: > 10 bis 20 Wechsel Flussigkeit & Handschuhe oder: > 20 Wechsel Flussigkeit «#» Handschuhe
oder: > 5 bis 10 Wechsel Handschuhe & Waschen oder: > 10 Wechsel Handschuhe « Waschen
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https://www.bghm-magazin.de/ausgaben/01-2024/neue-trgs-401

Impfungen

Masern-Nachweispflicht nach §20 IfSG

< Alle nach dem 31.12.1970 geborene Beschaftigte in erfassten medizinischen Einrichtungen
mussen Nachweis vorlegen

Nachweis muss vor beginn der Tatigkeit vorliegen
Zwei Masernimpfungen, arztlich bestatigte Immunitat oder Kontraindikation

K/
0‘0

K/
0‘0

Beruflich indizierte Impfangebote nach Gefahrdungsbeurteilung und bei fehlendem
ausreichendem Immunschutz insbesondere:

J
0‘0

Hepatitis B: bei Kontaktmaoglichkeit zu Blut oder Korperflussigkeiten

Pertussis: bei unmittelbarem Patientenkontakt, Auffrischung grundsatzlich alle zehn Jahre
Varizellen: fur seronegative Beschaftigte

Influenza: fir medizinisches Personal mit Patientenkontakt

J
‘0

L)

X3

S

X/
L4

Impfungen bleiben freiwillig und Beschaftigten entstehen keine Kosten
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Hygieneplan

o Muss den gesetzlichen Bestimmungen,
Verordnungen & Normen entsprechen

o Angaben mussen mit der Realitat
entsprechen und aktuell sein

% Legt verbindliche Verfahrensweisen fur alle
Beschaftigten fest

o Individuell fur jede Praxis zu erstellen

X Dokumentation der Kenntnisnahme!
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PAUSE
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