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Wed³ug mph Verlag z Wiesbaden walidacja
automatycznych urz¹dzeñ myj¹co-dezynfek-
cyjnych jest konieczna (opracowana zosta³a prak-
tyczna instrukcja walidacji w zgodnoœci z DGKH –
Niemieckim Towarzystwem Higieny Szpitalnej)
i pr. EN-ISO 15 883. Przytoczona normalizacja
w czêœci EN-ISO 15 883-1 za³¹cznik A okreœla
wskaŸnik dla dzia³ania dezynfekcyjnego w proce-
sach maszynowych i wprowadza wartoœæ Ao. War-
toœæ ta okreœla czas dzia³ania mikrobójczego
i temperaturê procesu, w zale¿noœci od stopnia
kontaminacji drobnoustrojami oraz od zak³ada-
nego przeznaczenia, okreœlonego dla danych wy-
robów medycznych poddawanych konkretnym
procesom higieniczno-sanitarnym. I tak, zgodnie
z pojêciem Ao, ka¿dej wartoœci temperatury de-
zynfekcji przyporz¹dkowany jest odpowiedni czas.
Np. wysoki poziom dezynfekcji to: Ao=3 000;
temp. 90oC; t=5 min. 

CCeellee  ddeekkoonnttaammiinnaaccjjii

Urz¹dzenia myj¹co-dezynfekcyjne w œwietle aktu-
alnej wiedzy i normalizacji powinny w szczególnoœci: 
• usuwaæ wszelkie zanieczyszczenia z powierzchni

jawnych oraz z tzw. miejsc trudno dostêpnych (po-
wierzchnie pokrywaj¹ce siê, w¹skie œwiat³a), 

• zdezynfekowaæ sprzêt w wymaganym stopniu, 
• dok³adnie wyp³ukaæ zanieczyszczenia i roztwory ro-

bocze, 
• przeprowadziæ suszenie. 

Wykonanie powy¿szych zadañ to wspó³zale¿-
noœæ wielu zmiennych, a w szczególnoœci: 
• hydromechaniki (mechanizm mycia strumienio-

wo-ciœnieniowego i iniekcyjnego, skutecznego
wobec zanieczyszczeñ powi¹zanych ze sob¹, wy-
stêpuj¹cych na powierzchniach o ró¿nej struktu-
rze i wykonanych z ró¿nych materia³ów), 

• stê¿enia i rodzaju roboczych substancji chemicz-
nych, 

• temperatury w poszczególnych fazach cyklu, 
• eliminacji wszelkich mo¿liwoœci rekontaminacji

sprzêtu i ska¿enia samego urz¹dzenia myj¹co-
-dezynfekcyjnego. 

Wyzwaniem dla procesów dekontaminacji s¹,
obok zanieczyszczeñ natury mechanicznej i che-
micznej, w szczególnoœci zanieczyszczenia natury
organicznej, takie jak: 
• krew i skoagulowane proteiny, wykazuj¹ce szcze-

gólnie du¿¹ adhezjê do powierzchni metalowych
i plastikowych, 

• ropa, resztki tkanek, wydzieliny i wydaliny wraz
z drobnoustrojami, np. 1 g treœci jelita grubego
to 1011 cfu/cm2, a 1 cm3 treœci pokarmowej to
ok. 107 cfu, 

• biofilmy, tzw. b³ony biologiczne oraz konglome-
raty komórek, 

• oporne na stresy fizykochemiczne drobnoustroje
(opornoœæ na fragmencie genomu), wraz z taki-
mi patogenami jak priony. 

Rozwój technik maszynowego mycia dezynfekcyjnego

Gwarancja dobrego efektu
Barbara Waszak

Urządzenia, tzw. myjnie – dezynfekcyjne lub dezynfektory – czyszczące umożliwiają, w przeci-
wieństwie do procesów manualnych, osiągnięcie wymaganych już dziś standardów procesu
mycia i dezynfekcji, wyznaczonych dla tzw. wyrobów ponownego użycia. Metody przygotowa-
nia maszynowego w oparciu o normy unijne i międzynarodowe (pr. EN-ISO 15 883) wymaga-
ją jednak dokładnego zbadania i w działaniu praktycznym mogą być stosowane tylko te, które
zostały w pełni zwalidowane. 
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Zanieczyszczenia chemiczne, szczególnie sub-
stancje oleiste, kleje, antyseptyki, leki itp. wraz
z osadami wodnymi mog¹ tworzyæ warstwê
ochronn¹ dla drobnoustrojów i os³aniaæ je przed
dzia³aniem mikrobójczym. Mog¹ równie¿, jako
nieusuniête zanieczyszczenia, stanowiæ niepo¿¹-
dany implant chemiczny w ciele ludzkim. 

Podobn¹ rolê mog¹ odegraæ zanieczyszcze-
nia mechaniczne. Osi¹gniêcie redukcji drobno-
ustrojów kontaminuj¹cych powierzchnie sprzêto-
we o ok. 5 log oraz osi¹gniêcie pe³nej redukcji
95 proc. noœników z bakteriami testowymi to
du¿e wyzwanie dla procesów maszynowych. 
M. Pietsch i B. Kraft (Aseptyka 2000; 2) wykaza-
li brak ¿¹danej redukcji drobnoustrojów, o ile
któraœ z faz cyklu myj¹co-dezynfekcyjnego spo-
wodowa³a koagulacjê bia³ek. Obiekty kontrolne,
takie jak œruby stalowe, zosta³y ska¿one krwi¹
barani¹, papk¹ z grysiku lub ¿ó³tka oraz bakte-
riami Enterococcus faecium (108–109/noœnik),
najbardziej opornymi na dezynfekcjê termiczn¹
wœród testowych bakterii wegetatywnych (opor-
noœæ termiczn¹ tych drobnoustrojów – do 80oC –
potwierdzaj¹ równie¿ ostatnie badania PZH, pre-
zentowane w materia³ach konferencyjnych –
10.2004 r.). 

Brak ¿¹danego efektu finalnego, pomimo wy-
konania dezynfekcji termicznej – 10 min, 93oC –
w k¹pieli detergentowej, to wg autorów wynik
denaturacji zanieczyszczeñ organicznych i utrwa-
lania drobnoustrojów na powierzchni narzêdzi
medycznych w skoagulowanej warstwie bia³ka
(b³¹d proteinowy). Procesy maszynowe o opisa-
nej dynamice s¹ narzucane przez RKI (Instytut
Roberta Kocha) w ka¿dym przypadku, w którym
wyst¹pi zaka¿enie podlegaj¹ce obowi¹zkowemu
zg³aszaniu. Aktualne zalecenia, które ukaza³y siê
w tzw. 8. czerwonej broszurze, wydanej przez Ze-
spól Roboczy ds. Przygotowania Instrumentarium
Medycznego – AKI – opartej na normie EN-ISO
17 664, wskazuj¹ dla procesów maszynowych te
metody, które cykl mycia wykonuj¹ oddzielnie
i to jeszcze przed etapem dezynfekcji. Progra-
mem promowanym jest cykl, który prowadzi my-
cie w temp. 40–60oC przez minimum 5 min jako
mycie neutralne lub alkaiczne, oraz dezynfekcjê
termiczn¹ w temp. 80–90oC w czasie zgodnym
z koncepcj¹ Ao – pr. EN-ISO 15 883. 

MMyycciiee  ookkssyyddaaccyyjjnnee

Wiele firm proponuje 2-stopniowe mycie alka-
iczne, tj. przy pH 10,6 i przy pH 12,2, które sta-
nowi dobre rozwi¹zanie dla takich problemów, jak
eliminacja œcinania bia³ka, redukcja bia³ka, elimi-
nacja wszystkich innych pozosta³oœci natury orga-
nicznej itd. 

Robocze roztwory alkaiczne powoduj¹ w cyklu
mycia rozpuszczanie krwi, usuwanie bia³ek i zapo-
bieganie kontaminacji krzy¿owej protein oraz usu-
wanie chemikaliów i obni¿enie napiêcia powierzch-
niowego roztworu myj¹cego (np. priony s¹ hydro-
fobowe, a wg RKI – eliminacja ryzyka skontamino-

wania prionami to dzia³anie w œrodowisku alkaicz-
nym >10 pH i w temp. poni¿ej 55oC, co zapobie-
ga ewentualnemu utrwalaniu siê prionów). 

Niektóre z firm proponuj¹ program, w którym
pierwsz¹ faz¹ jest mycie z dodatkiem œrodka my-
j¹cego w temp. 45oC, nastêpnie neutralizacja
i dezynfekcja termiczna 93oC – 10 min, np. firma
Miele w programie Vario. Ocena tego mycia de-
zynfekcyjnego zosta³a wykazana w automacie
Miele G 7826. Propozycja firmy dotyczy równie¿
dwóch opcji p³ukañ, tj. z krótkim p³ukaniem
wstêpnym zimnym 20oC i/lub z d³ugim wstêpnym
p³ukaniem ciep³ym do 55oC. 

Mycie alkaiczne przy optymalnym pH >11
w preparatach bez zwi¹zków powierzchniowo
czynnych powinno byæ prowadzone dopiero po
p³ukaniu wstêpnym, by nie doprowadziæ do al-
kaicznego zmydlenia t³uszczów i nie spowodo-
waæ zmydlenia, które zak³óci cykl p³ukania.
Zdaniem W. Michels i M. Piper, metodê dezyn-
fekcji bez wstêpnego p³ukania mo¿na raczej po-
równaæ do loterii. 

” Wyzwaniem dla procesów dekontaminacji są zanieczyszczenia natury organicznej, 
takie jak krew i skoagulowane proteiny ”
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Ostatni¹ nowoœci¹ w propozycji rozwi¹zania pro-
blemu maszynowego mycia dezynfekcyjnego jest
mycie oksydacyjne, prowadzone przy u¿yciu nad-
tlenku wodoru, zaproponowane w urz¹dzeniach fir-
my Miele z medium zasilaj¹cym przygotowanym
przez firmê Dr. Weigert. 

Mycie oksydacyjne w technikach manualnych
ma ju¿ tradycjê i by³o równie¿ proponowane
w wytycznych WHO. Nadtlenek wodoru zaleca-
no stosowaæ w stê¿eniach 3–6–10 proc. w cza-
sie 10–30 min, ³¹cz¹c walory mikrobójcze
z oczyszczaj¹cymi. W handlu dostêpne s¹ pre-
paraty myj¹co-dezynfekcyjne na bazie H2O2
i czwartorzêdowych zasad amoniowych oraz
preparaty, w których H2O2 stanowi substancjê
sk³adow¹ obok kwasu nadoctowego. 

PPrrooggrraamm  OOxxiiVVaarriioo

Obecnie trwaj¹ badania nad optymalnymi wa-
runkami do maszynowego stosowania nadtlenku
wodoru. Stwierdzono, ¿e dzia³anie H2O2 w alkai-
cznym roztworze myj¹cym przy pH >11, przy od-
powiednich wzajemnych proporcjach obu sub-
stancji, jest bardzo dobrym medium aktywnym.
W œrodowisku zasadowym nastêpuje podstawowy
katalityczny rozpad nadtlenku wodoru. Zostaje
uwolniony tlen, który dzia³a silnie utleniaj¹co
(temp. 55oC – 10 min). Tlen aktywny wchodzi
w reakcjê z ewentualnymi pozosta³oœciami po
pierwszym wstêpnym myciu alkaicznym (proteina-
mi) i niszczy je poprzez utlenienie. 

HH22OO22 ++  OOHH–– →→
←← HH22OO  ++  HHOO––

22

HHOO––
22

→→ OOHH–– ++  [[OO]]

Zaproponowany program nazwano OxiVario
Plus i ma on nastêpuj¹cy przebieg faz cyklu: 
• p³ukanie wstêpne zimn¹ wod¹, 
• pierwsze mycie ciep³¹ wod¹ ze œrodkiem myj¹cym

– 5 min, 
• mycie oksydacyjne (demineralizowana ciep³a wo-

da ~55oC, detergent pH >11, nadtlenek wodoru
3 proc., czas dzia³ania 10 min), 

• neutralizacja, dezynfekcja termiczna 93oC – 5 min,
suszenie. 

Program OxiVario Plus, wg producenta oraz
oceny kierowników CS (U. Geibel, Heidelberg;
N. Sommer, Grevbroich – 2004 r.), gwarantuje
znacz¹co lepsze efekty czyszczenia, tj. do czysto-
œci optycznej i tzw. analitycznej (ocena testem
proteinowym). 

Destrukcja tlenowa œladowych protein, wg M.
Michels i M. Piper, powinna mieæ tak¿e wp³yw
na proteiny prionowe i zapobiegaæ ich transmi-
sji jatrogennej. Aktualnie prowadzi siê badania
w renomowanym Instytucie Neuropatologii
w zakresie skutecznoœci dekontaminacji w kroku
zasadowo-oksydacyjnym, szczególnie wobec
bia³ka. Analizuje siê koniecznoœæ utrzymania de-
zynfekcji termicznej w dotychczasowych grani-
cach temperaturowych i w okreœlonym czasie

(trwaj¹ prace nad skróceniem czasu cyklu i sku-
tecznoœci¹ mikrobójcz¹). Metoda wydaje siê
jednak byæ optymalna do pozyskania po-
wierzchni absolutnie czystych pod wzglêdem
analitycznym i zawartoœci protein. 

Rozwój technik maszynowych to, obok propozycji
nowych metod, równie¿: 
• propozycje weryfikuj¹ce hydromechanikê w proce-

sie myj¹cym i stanowi¹ce kontrolê tej mechaniki,
np. mierzenie wspó³czynników przep³ywu w sepa-
racyjnym traktowaniu kana³ów wewnêtrznych
w endoskopach elastycznych, 

• propozycje mo¿liwoœci kontroli nad utrzymaniem
stê¿eñ roztworów roboczych poprzez wprowadze-
nie tzw. pomiarowej dozy poœredniej, kontroli po-
jemnoœciowej przep³ywu wody, zewnêtrznych moni-
torowanych systemów dozuj¹cych itd., 

• badania nad zale¿noœciami wynikaj¹cymi z geo-
metrii sprzêtów medycznych, konfiguracji za³adun-
ków, konstrukcji wózków wsadowych i koszy itd.
(np. propozycja rozwi¹zania typu wk³ad MIS z ko-
mor¹ ciœnieniow¹), 

• itd. 

Profesjonaliœci z przyjemnoœci¹ œledz¹ aktualny
rozwój technik maszynowego mycia i dezynfekcji. 

dr med. Barbara Waszak
kierownik Dzia³u Centralnej Sterylizacji

i DDD Bydgoszcz 

” Metoda OxiVario Plus wydaje się optymalna 
do pozyskania powierzchni absolutnie czystych 
pod względem analitycznym i zawartości protein ”


