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® Hintergrund

Eine Anfrage an die DGKH beziiglich hy-
gienischer Malinahmen bei Reihenun-
tersuchungen im zahnérztlichen Dienst
der Gesundheitsimter wurde von der
Arbeitsgruppe Zahnmedizin der DGKH
diskutiert und eine Stellungnahme erar-
beitet. Diese Stellungnahme wurde vom
Vorstand der DGKH im Dezember 2025
verabschiedet.

In der Anfrage wurde mitgeteilt,
dass gegenwartig bei den Untersuchun-
gen Handschuhe getragen und auf-
grund der hohen Frequenz an Patienten-
wechseln eine Handschuhdesinfektion
durchgefiihrt wiirde. Bei Verabschie-
dung des neuen Hygieneplans seien Un-
klarheiten iiber die Indikationsstellung
des Handschuhtragens und der Umsetz-
barkeit der Handschuhdesinfektion auf-
gefallen. Die Mitarbeitenden des zahn-
arztlichen Dienstes seien mit der Frage-
stellung an andere Amter herangetreten
und hatten die Riickmeldung erhalten,
dass dies sehr unterschiedlich gehand-
habt wiirde und den ausdriicklichen
Wunsch nach einer einheitlichen Vorga-
be gedullert.

Es bestehe keine direkte Indikati-
on zur Handschuhnutzung, aber As-
pekte des Mitarbeiterschutzes und der
Wunsch der Eltern/Kinder nach dem
Tragen von Handschuhen wiirden an-
gefiihrt. Insbesondere die Art der Un-
tersuchung und die grofle Anzahl an
Patientinnen und Patienten mache die
Tatigkeit mit Vorgaben im Praxisalltag
schwer vergleichbar.

® Stellungnahme der AG Zahn-

medizin der DGKH

1. Voraussetzung flir Vorgaben zur
Handehygiene bei Reihenuntersu-
chungen von Kindern ist eine Gefahr-
dungsbeurteilung geméall TRBA 250
,Biologische Arbeitsstoffe im Gesund-
heitsdienst und in der Wohlfahrts-
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HygienemalBnahmen bei Reihen-
untersuchungen von Kindern
im zahnarztlichen Dienst der

Gesundheitsamter

pflege*und TRBA 500 ,,Grundlegende
Malnahmen bei Tétigkeiten mit bio-
logischen Arbeitsstoffen. Dabei miis-
sen die konkreten Arbeitsabldufe in
Kindergérten oder Schulen einbezo-
gen werden. Aus der Risikogruppen-
einteilung der Biologischen Arbeits-
stoffe gemély der ,Verordnung iiber
Sicherheit und Gesundheitsschutz
bei Tatigkeiten mit Biologischen
Arbeitsstoffen (Biostoffverordnung)“
ist, ggf. unter Einbeziehung arbeits-
medizinischen Sachverstands, die
Schutzstufe der Tétigkeiten festzu-
stellen. Auf dieser Basis sollen die er-
forderlichen Schutzmalnahmen zur
Héndehygiene im Hygieneplan und
in einer Arbeitsanweisung vorgege-
ben werden.

Die Tétigkeiten gehoren im Regelfall
in die Schutzstufen 1 und 2.

2. Im Regelfall wird bei zahnérztlichen

Reihenuntersuchungen nur mit In-
strumenten, d.h. mit Spiegel und
Sonde, die Mundhohle inspiziert, um
ggf. Karies zu detektieren und die
Mundhygiene zu iiberpriifen. Es wer-
den keine zahnirztlichen Behand-
lungen von Zihnen oder Parodont
durchgefiihrt.
,2Non-Touch“ ist der Grundsatz. Ein
direkter Kontakt mit der Schleimhaut
ist nicht intendiert. Die kontaminier-
ten Instrumente werden nach jeder
Untersuchung abgeworfen und fri-
sches Instrumentarium fiir die nachs-
te Untersuchung verwendet.

3. Da medizinische Einmalhandschuhe
keine absolute Barriere darstellen, ist
nach dem Ablegen stets eine Hénde-
desinfektion erforderlich (KRINKO-
Empfehlung zur ,Infektionspraven-
tion im Rahmen der Pflege und Be-
handlung von Patienten mit iibertrag-
baren Krankheiten® und KRINKO-
Empfehlung ,Héndehygiene in Ein-
richtungen des Gesundheitswesens®)

4. Die generelle Forderung, bei Tatig-

keiten an Patienten eine hygienische
Héandedesinfektion vor und nach di-
rektem Kontakt mit dem Patienten,
nach Kontamination (Kontakt mit
Blut, Sekreten oder Exkreten), nach
Kontakt mit der Patientenumgebung
sowie nach Ablegen von Einmalhand-
schuhen (KRINKO-Empfehlung ,In-
fektionspriavention im Rahmen der
Pflege und Behandlung von Patien-
ten mit iibertragbaren Krankheiten®)
durchzufiihren, ist umzusetzen.
Eine hygienische Héndedesinfekti-
on mit einem VAH- oder RKI-gelis-
teten Héndedesinfektionsmittel mit
mindestens dem Wirkungsbereich
,begrenzt viruzid“ vor bzw. nach der
Untersuchung eines Kindes ist aus-
reichend. Das regelhafte Tragen von
medizinischen Einmalhandschuhen
ist nicht notwendig.

5. Sind Kinder als besonders vulne-

rabel bekannt, sollten Handschuhe
getragen werden.
Da medizinische Einmalhandschuhe
keine absolute Barriere darstellen, ist
nach dem Ablegen stets eine Hande-
desinfektion erforderlich.
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