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5 Zusammenfassung

Bei sehr vielen zahnérztlichen Behandlungen, bei denen zahnérztliche Winkelstiicke einge-
setzt werden, konnen Blutungen auftreten. Durch den so genannten ,,Riicksaugeffekt* kann es
dabei zu einer Kontamination der Luft- und Wasserkanile von zahnérztlichen Winkelstiicken
mit Mikroorganismen und Blut kommen. Um eine Ubertragung der Mikroorganismen auf
nachfolgende Patienten zu verhindern, ist eine Aufbereitung vor dem Einsatz am nichsten
Patienten erforderlich.

Ziel der Studie war es, die Effektivitit eines Gerdtes zur Reinigung, Desinfektion und
Schmierung von zahnirztlichen Ubertragungsinstrumenten in einem praxisnahen Modellver-
such zu iiberpriifen.

Durch eine technische Uberpriifung wurde untersucht, ob das verwendete Gerit (Turbocid)
bei den relevanten Parametern ,,Druck®, ,,Dauer der einzelnen Aufbereitungsphasen und
,»Volumenverbrauch an Fliissigkeiten* konstant arbeitet.

Es wurden die Luft- und Wasserkanile von 15 KaVo-Winkelstiicken 20 LN mit 0,1 ml Test-
anschmutzungslosung bestehend aus E. faecium in 2 ml physiologischer Kochsalzlosung, 2 ml
frischem Humanblut, Heparin und Protamin kontaminiert. Nach einer Antrockenzeit von einer
Stunde erfolgte die Aufbereitung im Turbocid. Pro Hauptversuch wurde ein Winkelstiick zur
Kontrolle nicht aufbereitet. Insgesamt wurden fliinf Hauptversuche durchgefiihrt. Dabei wur-
den insgesamt 150 Kanile untersucht.

Beim Hauptversuch 1 wurde nach einmaliger Aufbereitung im Turbocid bei den Wasserkané-
len ein durchschnittlicher Reduktionsfaktor von 3,5 und bei den Luftkanélen ein durchschnitt-
licher Reduktionsfaktor von 2,2 erreicht.

Beim Hauptversuch 2 wurde nach einer zweimaligen Aufbereitung im Turbocid bei den Was-
serkandlen ein durchschnittlicher Reduktionsfaktor von 4,0 und bei den Luftkanilen ein
durchschnittlicher Reduktionsfaktor von 4,1 erreicht.

Mit Hilfe des T-Tests konnte ein signifikanter Unterschied zwischen den Ergebnissen von
Hauptversuch 1 (einmalige Aufbereitung) und den Ergebnissen von Hauptversuch 2 (zweima-
lige Autbereitung) festgestellt werden. Fiir die Wasserkanéle wurde ein p-Wert von 0,032 und
fiir die Luftkanéle ein p-Wert von 0,001 berechnet.

Beim Hauptversuch 3 wurde nach einer einmaligen Reinigung ohne Desinfektion im Turbocid
bei den Wasserkanilen ein durchschnittlicher Reduktionsfaktor von 2,1 und bei den Luftkana-

len ein durchschnittlicher Reduktionsfaktor von 2,4 erreicht.
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Beim Hauptversuch 4 wurde nach einer viermaligen Reinigung ohne Desinfektion im Turbo-
cid bei den Wasserkanilen ein durchschnittlicher Reduktionsfaktor von 2,2 und bei den Luft-
kanélen ein durchschnittlicher Reduktionsfaktor von 2,5 erreicht.

Mit Hilfe des T-Tests konnte kein signifikanter Unterschied zwischen den Ergebnissen von
Hauptversuch 3 (einmalige Reinigung) und den Ergebnissen von Hauptversuch 4 (viermalige
Reinigung) festgestellt werden. Fiir die Wasserkanidle wurde ein p-Wert von 0,191 und fiir die
Luftkanéle ein p-Wert von 0,450 berechnet.

Beim Hauptversuch 5 wurde nach einer einmaligen Reinigung und viermaligen Desinfektion
im Turbocid bei den Wasserkanélen ein durchschnittlicher Reduktionsfaktor von 4,2 und bei
den Luftkanéilen ein durchschnittlicher Reduktionsfaktor von 4,0 erreicht.

Mit Hilfe des T-Tests konnte ein signifikanter Unterschied zwischen den Ergebnissen von
Hauptversuch 1 (einmalige Aufbereitung) und den Ergebnissen von Hauptversuch 5 (einmali-
ge Reinigung und viermalige Desinfektion) festgestellt werden. Fiir die Wasserkanédle wurde
ein p-Wert von 0,000 und fiir die Luftkanéle ein p-Wert von 0,000 berechnet.

Da nicht einmal bei den Hauptversuchen 2 (zweimalige Aufbereitung) oder 5 (einmalige Rei-
nigung und viermalige Desinfektion) eine durchschnittliche Reduktion um fiinf Zehnerpoten-
zen erreicht wurde, kann der alleinige Einsatz des Turbocid zur Aufbereitung von stark mit
Blut beschmutzen Winkelstlicken nicht empfohlen werden.

Es sollte in diesem Fall einem thermischen Reinigungs- und Desinfektionsverfahren der Vor-
zug gegeben werden.

Zudem eignet sich das Turbocid nicht fiir eine AuBBenreinigung; die AuBlenflichen der Win-

kelstiicke werden lediglich mit fixierendem Alkohol bespriiht.
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