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MKA-leidraad
HYGIENE EN INFECTIEPREVENTIE POLIKLINIEK — POLIKLINISCHE BEHANDELKAMER

Handhygiéne: ’s ochtends, s middags: handen wassen met water en zeep, nagels reinigen, handen
afdrogen met papieren handdoekje, en handen desinfecteren; na toiletbezoek handen wassen met
water en zeep, handen afdrogen met papieren handdoekje en handen desinfecteren.

Onderzoek en behandeling:

A. Tandheelkundige behandelingen zonder bloedcontact en aérosol:
intra- en extraoraal onderzoek; het geven van lokale anesthesie; intra-orale réntgenopnamen en
dia’s; fluoride applicatie

->->-> niet-steriele handschoenen, geen mondmasker en beschermbril, gesteriliseerd

instrumentarium
B. Tandheelkundige behandelingen met bloedcontact en aérosol:
extracties van gebitselementen; biopteren; aanbrengen en verwijderen van dentale spalk;
subgingivaal tandsteen verwijderen en curettage
->->-> steriele operatiechandschoenen; mondmasker type IR en beschermbril; gesteriliseerd
instrumentarium; patiént afdekken; tablet met niet-steriel, niet-vochtdoorlatend
servet
C. Standaard poliklinische kaakchirurgische behandelingen:
Operatieve dento-alveolaire behandelingen op de poliklinische behandelkamer (operateur en
assisterende)

->->-> bij start van het behandelprogramma (voor de 1¢ patiént) handen wassen met water en
zeep, nagels reinigen, handen afdrogen met papierenhanddoekje en handen desinfecteren;
disposable mondmasker type IR, beschermbril, disposable muts; onsteriele jas en steriele
operatiehandschoenen; gesteriliseerd en steriel verpakt instrumentarium; patiént afdekken met
steriele doeken; Na de ingreep handdesinfectie; bij iedere volgende patiént dezelfde procedure
zonder handen wassen, maar wel altijd handdesinfectie.

Bij iedere volgende patiént: handdesinfectie, nieuw mondmasker, beschermbril zo nodig
schoonmaken met alcohol of chloorhexidine.

Handvat lamp:

= na elke patiént conform A of B: desinfecteren met alcohol 70% of chloorhexidine in alcohol
desinfectans

= na elke patiént conform C: verwisselen of nieuwe steriele sleeve plaatsen

Meerfunctie-spuit/disposable afzuigtip:

spuit in steriele verpakking monteren; voor gebruik verpakking verwijderen; na gebruik spuit
verwisselen; koppelstuk afzuigslang afnemen met alcohol 70%; afzuigslang elke dag doorspoelen;
steriele afzuigslang alleen gebruiken bij bloedingen.

Addendum tav Corona Mondzorg:

Kern van de problematiek is het risico op transmissie van Corona zo laag mogelijk te houden door
goede triage vooraf conform de meest actuele KNMT richtlijn Leidraad Mondzorg Corona.

In geval van COVID besmette/verdachte patiénten wordt verwezen naar de meest actuele richtlijn van
de KNMT Werkinstructie Spoedzorg COVID-19 in de Tandartspraktijk. In de ziekenhuis omgeving
betekent dit dat patiénten behandeld worden met PBM inclusief; disposable overjas,
(steriele)handschoenen, disposable gelaatsscherm, FFP2 mondmasker (of code N95/KN95) en
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disposable operatiemuts. Dit betekent ook dat bij Tandheelkundige behandelingen zonder
bloedcontact en aérosol: intra- en extra-oraal onderzoek; het geven van lokale anesthesie; intra-
orale rontgenopnamen en dia’s; fluoride applicatie aanvullende maatregelen ter voorkoming van
transmissie moeten worden genomen door het gebruik van mondmasker type IIR, beschermbril en
niet steriele handschoenen.
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