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OVER TRISTEL
DUO ORL

Unieke Chemie

Onze unieke chloordioxidechemie is gebaseerd

—0_0— op een chemische reactie tussen natriumchloriet
0000 en citroenzuur, en Vervalt in water
oooo en zouten.

Chloordioxide is
almeer dan Tristels unieke chloordioxk?l.e isin meer dan v
30 jaar ristsis 40 landen wereldwijd op de markt &@;B
vertrouwde chemie. gebracht en heeft al meer dan 100 miljoen
desinfectieprocedures mogelijk gemaakt. —

DUO’s ontwerp

Dit intuitieve ontwerp maakt onze
unieke chloordioxide onmiddellijk beschikbaar
op het moment van gebruik. pe
oplossing wordt volgens de CLP-regelgeving

Tristel is een
pionier in het
ontwikkelen van
producten die het
mogelijk maken om
de twee vloeistoffen
te activeren met één
druk op de pomp.

s bij gebruik niet als gevaarlijk geclassificeerd en
bevat geen hormoon-verstorende stoffen, noch
CMR-stoffen. Het Tristel DUO ORL-schuim
is bovendien vrij van ethanol en quaternaire
ammonium-verbindingen (QAC's).

ACTIVATOR

Beoogd gebruik

Tristel DUO ORL Tristel DUO ORL is bactericide,
werd ontwikkeld voor gistendodend, fungicide,

high-level desinfectie virucide, mycobactericide, \ [ /

van kanaalloze invasieve en sporicide binnen één N -~

medische hulpmiddelen uniforme contacttijd van - -

die worden gebruikt in de 30 seconden. be werkzaamheid ~ 0N
otorinolaryngologie, algemeen werd uitgebreid gevalideerd volgens / I \

bekend als neus-, keel- internationaal erkende en

en oorheelkunde (NKO). relevante testmethoden.

3 Tristel DUO ORL De Data Brochure



DE ESSENTIE

Conform EN 14885

De Europese norm EN 14885 beschrijft de vereiste testmethoden voor desinfectiemiddelen die in de medische
sector worden gebruikt. Tristel DUO ORL voldoet aan de EN 14885 voor het beoogde gebruik.

Organische vervuiling en belasting komen frequent voor in zorgomgevingen. Het is daarom essentieel dat een
desinfectiemiddel ook onder vervuilde omstandigheden effectief blijft. De testmethoden houden rekening met
twee soorten omstandigheden die de omgevingen simuleren waarin de producten gebruikt worden:

Schoon - 0.3 g/ proteine. Vuil - 3 g/l proteine + 3 mi/l bloed.
Dit simuleert een opperviak dat gereinigd Dit simuleert een gecontamineerd opperviak
is voor desinfectie. dat niet gereinigd is voor desinfectie.
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MICROBIELE RESISTENTIEHIERARCHIE TEGEN DESINFECTIEMIDDELEN

LAGE RESISTENTIE

HOGE RESISTENTIE

GEMIDDELDE RESISTENTIE

h <

NORM TYPE ORGANISME ORGANISME TESTCONDITIE CONTACTTIJD RESULTAAT
Schoon 30s Geslaagd
Bacillus subtilis
Vuil 30s Geslaagd
EN 17126 ) Schoon 30s Geslaagd
(F2, s1) Bacillus cereus
Bacteriéle Vuil 30s Geslaagd
sporen
h 30 Gesl
Clostridioides Schoon s eslaagd
ChiE Vuil 30s Geslaagd
Schoon 30s Geslaagd
EN 17846 Clostridioides 9
ifficil
(F2,52) aifficile Vuil 30s Geslaagd
. Schoon 30s Geslaagd
Mycobacterium
t
errae Vuil 30s Geslaagd
EN 14348
(F2,s1) Mycobacterién
! . Schoon 30s Geslaagd
Mycobacterium
aviam Vuil 30s Geslaagd
Schoon 30s Geslaagd
Poliovirus
Vuil 30s Geslaagd
EN 14476 ] ; Schoon 30s Geslaagd
(F2,s1) Virussen Adenovirus
! Vuil 30s Geslaagd
Schoon 30s Geslaagd
Murine Norovirus
Vuil 30s Geslaagd
Schoon 30s Geslaagd
EN 13624 Schimmels Aspergillus 9
ilionsi
(F2, 81) brasiliensis Vuil 30s Geslaagd
EN 13624 ) ; ; Schoon 30s Geslaagd
(F2,s1) Gisten Candida albicans
! Vuil 30s Geslaagd
EN 16615 ) ) ) Schoon 30s Geslaagd
(F2,52) Gisten Candida albicans
! Vuil 30s Geslaagd
Schoon 30s Geslaagd
Staphylococcus 9
aureus vuil 30s Geslaagd
EN 13727 Bacterién Pseudomonas schoon 30s Geslaagd
(23 aeruginosa Vuil 30s Geslaagd
Schoon 30s Geslaagd
Enterococcus
hirae
Vuil 30s Geslaagd
Schoon 30s Geslaagd
Staphylococcus 9
aureds Vuil 30s Geslaagd
Schoon 30 Geslaagd
EN 16615 Bacterién Pseudomonas ° i
F2,S2 aeruginosa R
( ) 9 Vuil 30s Geslaagd
Schoon 30s Geslaagd
Enterococcus
hirae
! Vuil 30s Geslaagd

Fase 2, Stap I: F2, S1 and Fase 2, Stap 2: F2, S2.

Volgens de acceptatiecriteria van de Europese norm: bacteriéle sporen, mycobacterién, schimmels, gisten en virussen: 24 log,, reductie.

Bacterién: 25 log,, reductie. Bikomende vereiste voor 4-veldentesten: veld 2 - veld 4 <560 kve/cm?.
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OVER DOEKJES
EN WRIJVING

Bewezen effectiviteit op
opperviakken

h <

Het Tristel DUO ORL schuim werd ontwikkeld om aan te brengen met een droog doekje. Ons product werd grondig

getest volgens de EN 16615 en de EN 17846 4-velden testmethode. Deze testmethode is specifiek ontworpen om

de werkzaamheid van desinfectiemiddelen op oppervliakken te evalueren. Deze testen beoordelen de effectiviteit
tegen een reeks micro-organismen die vaak voorkomen in zorgomgevingen, dit omvat NKO-hulpmiddelen en
klinische omgevingen, waar ze vaak worden ingezet.

NORM TYPE ORGANISME ORGANISME TESTCONDITIE CONTACTTIJD RESULTAAT
Schoon 30s Geslaagd
EN 17846 B &l Clostridioides 9
(F2, 52) acteriéle sporen difficile
! Vuil 30s Geslaagd
Mycotbacter um Vuil 30s Geslaagd
errae
EN 16615
(F2,52) Mycobacterién Mveobacteri
¢ ycobacterium .
o Vuil 30s Geslaagd
Adenovirus Vuil 30s Geslaagd
EN 16615 Virussen Murine Schoon 30s Geslaagd
(F2,52) Norovirus Vuil 30s Geslaagd
Bovine coronavirus Vuil 30s Geslaagd
Schoon 30s Geslaagd
EN 16615 . Aspergillus 9
(F2,52) Schimmels brasiliensis
! Vuil 30s Geslaagd
EN 16615 cicten Candida Schoon 30s Geslaagd
(F2,52) albicans Vuil 30s Geslaagd
Schoon 30s Geslaagd
Staphylococcus 9
aureus
ared Vuil 30s Geslaagd
Schoon 30s Geslaagd
EN 16615 Enterococcus 9
(F2,52) Bacterién [y
! Vuil 30s Geslaagd
Schoon 30s Geslaagd
Pseudomonas
aeruginosa
9 Vuil 30s Geslaagd

Volgens de acceptatiecriteria van de Europese norm:

Bacteriéle sporen, mycobacterién, schimmels, gisten en virussen: 24 log,, reductie. Bacterién: 25 log;, reductie.

Bijkomende vereiste voor 4-veldentesten: veld 2 - veld 4 <50 kve/cm?.

>
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MEER OVER DOEKJES
EN WRIJVING

De Europese norm EN 16615 evalueert de werkzaamheid van een desinfectiemiddel wanneer het wordt
aangebracht met een doekje dat rond een gestandaardiseerd gewicht is gewikkeld en over vier testvelden
wordt bewogen. Het eerste testveld bevat micro-organismen en een interfererende stof. Na de wrijving wordt
de microbiéle belasting op elk testveld gemeten. Daarnaast wordt ook onderzocht op micro-organismen
tussen de testvelden worden overgedragen, dan wel effectief worden geinactiveerd zodat verdere
verspreiding wordt voorkomen.

1SECONDE

- ‘ VELD 1 VELD 2 VELD 3 VELD 4

1SECONDE

GESTANDAARD]SEERD GEWICHT

Het gestandaardiseerd gewicht uit Tristel DUO ORL werd getest met

de EN 16615-norm varieert tussen 2.3 gewichten boven en onder het

en 2.5 kg, maar is dit ook effectief gestandaardiseerde gewicht om de
gelijk aan de kracht die in de praktijk variérende kracht na te bootsen die
wordt uitgeoefend? tijdens het afvegen wordt uitgeoefend.

De resultaten bevestigen dat Tristel
DUO ORL zijn werkzaamheid behoudt,
onafhankelijk van de wrijvingskracht.

Om dit probleem aan te pakken,
ontwikkelde Tristel een aangepaste
testmethode waarbij de standaard
vier-velden-test werd uitgebreid met
meerdere gewichten.

Klik hier voor het volledige artikel' ﬂ

RESULTAAT
TESTMETHODE KRACHT OP HET OPPERVLAK (KG) ORGANISME CONTACTTIJD

1°RONDE 2° RONDE
1.0 30s Geslaagd Geslaagd
1.5 30s Geslaagd Geslaagd
AANGEPASTE EN 16615 20 Staphylococcus 30s Geslaagd | Geslaagd
(F2,52) 25 aureus 30s 4.05* Geslaagd
3.0 30s Geslaagd Geslaagd
3.5 30s Geslaagd Geslaagd

Volgens de acceptatiecriteria van de Europese norm geldt voor bacterién minimaal een 25 log,, reductie.

*Er werd geen 25 log,, reductie bereikt, maar dit resultaat wordt beschouwd als een uitschieter gezien bij de 2e ronde alle micro-organismen in dezelfde
gewichtscategorie volledig werden gedood, evenals alle geteste gewichten daarboven en daaronder. Er werden geen organismen verspreid naar de andere
testvelden die voldeden aan de acceptatiecriteria van minstens <50 kve/cm?.

In een ander onderzoek werd Tristel DUO ORL met een droog doek op een gecontamineerd PVC-opperviak
aangebracht. Het doek kwam slechts 1 seconde in contact met het opperviak zonder enige mechanische actie.
De resultaten tonen aan dat de oplossing werkzaam is, zelfs wanneer het doek minimaal contact maakt met
het oppervlak.

TESTMETHODE TYPE ORGANISME ORGANISME TESTCONDITIE CONTACTTIJD RESULTAAT

AANGEPASTE EN 16615

(P2, 52) Bacterién Enterococcus hirae Schoon 30s Geslaagd

Fase 2, Stap 2: F2, S2. Volgens de acceptatiecriteria van de Europese norm geldt voor bacterién minimaal een 25 log,, reductie en veld 2-veld 4: <50 kve/cm’.
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OVER
ONDERDOMPELING

Bewezen werkzaamheid zonder mechanische actie

Tristel DUO ORL wordt doorgaans aangebracht met mechanische actie, maar de desinfecterende werking
werd ook getest door besmette opperviakken onder te dompelen in de oplossing.

Deze onderdompelingstesten, ook wel carrier-testen genoemd, maken het mogelijk om de intrinsieke
werkzaamheid van de chemie te meten.

TESTMETHODE TYPE ORGANISME ORGANISME TESTCONDITIE CONTACTTIJD RESULTAAT

. Schoon Geslaagd
Mycobacterium 9

terrae G I d
EN 14563 eslaag

(F2, 52) Mycobacterién

. Geslaagd
Mycobacterium

avium
Geslaagd

n Geslaagd
Adenovirus
i Geslaagd
n Geslaagd
EN 17111 Virussen Murine °
Norovirus
(F2,52) Geslaagd
30 Geslaagd
Polyomavirus s eslaa9
SV40
Geslaagd

EN 14562 . Aspergillus

gﬁ;’?gc,’?’g e
EN 14562 .
(F2, 52) Gisten
Cancillzts)fxma Vuil* Geslaagd

Staphylococcus
aureus

Schoon Geslaagd

EN 14561 Enterococcus

(F2,s2) Bacterien hirae Geslaagd

Pseudomonas

aeruginosa schoon Geslaagd

*Getest met 5% foetaal bovineserum om aan specifieke eisen te voldoen.

**Voorheen bekend als Candida auris.

Fase 2, Stap 2:F2, S2.

Volgens de acceptatiecriteria van de Europese norm geldt bij bacteriéle sporen, mycobacterién, schimmels, gisten en virussen minimaal een 24 log,,
reductie. Voor bacterién geldt als minimum een 25 log,, reductie.

v
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MEER OVER
ONDERDOMPELING

Tristel DUO ORL werd ook getest zonder enige mechanische actie, waarbij het desinfectiemiddel
op een opperviak werd aangebracht en gedurende de contacttijd kon inwerken.

De werkzaamheid van Tristel DUO ORL zonder het extra effect van wrijving werd aldus bewezen.

‘ TESTMETHODE TYPE ORGANISME ORGANISME TESTCONDITIE CONTACTTIJD RESULTAAT
Poliovirus Vuil* 30s Geslaagd
Adenovirus Vuil* 30s Geslaagd
Feline Calicivirus Vuil* 30s Geslaagd
Hepatitis B Virus .
(HBV) Vuil 30s Geslaagd
ASTM E-1053 Virussen Herpes Simplex
il*
virus (HSV) Vuil 30s Geslaagd
Human
Immunodeficiency Vuil* 30s Geslaagd
Virus (HIV)
Influenza A Virus -
(HIND) Vuil 30s Geslaagd
BN Gisten Candida albicans Schoon 30s Geslaagd
(F2,s2)
Staphylococcus Schoon 30s Geslaagd
aureus
Entergcoccus Schoon 30s Geslaagd
hirae
EN13697 Bacterién
(F2,s2)
Pseudomonas Schoon 30s Geslaagd
aeruginosa
ESCh:JI'iCh'a Schoon 30s Geslaagd

*Getest met 5% foetaal bovineserum om aan specifieke eisen te voldoen.

**Voorheen bekend als Candida auris.

Fase 2, Stap 2:F2, S2.

Volgens de acceptatiecriteria van de Europese norm geldt bij bacteriéle sporen, mycobacterién, schimmels, gisten en virussen minimaal een 24 log,, reductie.
Voor bacterién geldt als minimum een 25 log,, reductie.
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IN DE
PRAKTIJK

Bewezen effectiviteit op
NKO-medische hulpmiddelen

Om realistische gebruiksomstandigheden te simuleren, werd Tristel DUO ORL ook getest op echte
NKO-hulpmiddelen die doelbewust werden besmet met klinisch relevante micro-organismen die
frequent voorkomen in de NKO-zorg.

Bij simulatietesten worden medische hulpmiddelen besmet met micro-organismen en een interfererende
stof, waarna het desinfectiemiddel volgens de gebruiksaanwijzing wordt aangebracht en de microbiéle
reductie (log R) wordt geévalueerd.

De resultaten tonen aan dat Tristel DUO ORL doeltreffend werkt voor dagelijks gebruik.

NKO-HULPMIDDEL MICRO-ORGANISME CONTACTTIJD RESULTAAT
Human Papillomavirus 30s Geslaaad @
(HPV) Type 16 ° Klik hier voor het
Ncsendoscopen VO”edige artikel
Human Papillomavirus
(HPV) F:'ype 18 30s Geslaagd Onderzoek naar
de effectiviteit van
twee chloordioxide-
formuleringen bij
Rhino-Laryngoscoop Mycobacterium terrae 30s Geslaagd Izt (eretivEnem Ve
humaan papillomavirus
besmette endocavitaire
echografieprobes en
el d .2
Rigide Arthroscoop Staphylococcus aureus 30s Geslaagd S HeEIA ey

Volgens de acceptatiecriteria van de Europese norm:
Virussen (EN 14476): 24 log,, reductie. Bacterién (EN 14561): 25 log,, reductie.

Deze lijst is niet allesomvattend; Tristel DUO ORL is getest en bewezen effectief bij apparaten van toonaangevende
fabrikanten. Contacteer belgium@tristel.com voor meer informatie.
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OVER
REINIGING

Bewezen reinigingscapaciteit

Reiniging wordt gedefinieerd als het verwijderen van organisch materiaal van een opperviak.

Dit is vaak de meest cruciale stap in het desinfectieproces, omdat veel high-level desinfectiemiddelen
niet werkzaam zijn in aanwezigheid van bevuiling. Het kiezen van een high-level desinfectiemiddel met
reinigende eigenschappen is cruciaal om de veiligheid van de patiénten te waarborgen.

Tristel DUO ORL is ook werkzaam als reinigingsmiddel en is in staat om vervuiling die voorkomt

in zorgomgevingen, zoals eiwitten en hemoglobine, te verwijderen. De reinigende werking werd
bevestigd door testen op verschillende klinische opperviakken, wat de veelzijdigheid als reinigingsmiddel
onderstreept. De acceptatiecriteria voor vuilmarkeringen zijn gebaseerd op reinigingsdrempels uit
geldende normen en wetenschappelijke literatuur.

TESTMETHODE OPPERVLAK VUILMARKERING ACCEPTATIECRITERIA RESULTAAT

Proteine Geslaagd

Hemoglobine Geslaagd

AAMI ST98 Proteine <6.4 ug/cm? Geslaagd
EN Roestvrij staal

1SO 15883-5 (304)
Hogedruklaminaat
(HPL)
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RELEVANTE
RISICO-ORGANISMEN

Werkzaam tegen pathogenen in NKO

NKO-hulpmiddelen zoals flexibele nasendoscopen,
videolaryngoschopen en otoscopen komen vaak
in contact met slijmvliezen en andere gevoelige
zones van de neus, de keel en het oor, waardoor
ze vatbaar zijn voor besmetting. Deze medische
hulpmiddelen kunnen pathogenen overdragen
zoals Influenzavirus (HIN1), Herpes simplex virus
(HSV), Staphylococcus aureus, en Streptococcus
pyogenes, wat kan leiden tot infecties en
bijkomende gezondheidscomplicaties.

Adenovirus

High-level desinfectie is essentieel om doeltreffend
decontaminatie te garanderen en kruisbesmetting
tussen patiénten te voorkomen.

Naast de verplichte micro-organismen zoals
voorgeschreven in EN 14885, werd Tristel

DUO ORL ook getest tegen specifieke relevante
micro-organismen in de zorg:

Gisten en virussen: 24 log,, reductie.
Bacterién: 25 log,, reductie.

Adenovirus is verantwoordelijk voor minstens 5 tot 10% van de
luchtwegeninfecties bij kinderen en 1 tot 7% bij volwassenen. Persistente
infecties kommen meestal voor in de amandelen en kunnen leiden tot secundaire
infecties zoals longonstekingen, evenals gastro-intestinale infecties die kunnen
resulteren in acute gastro-enteritis en diarree. Bij kinderen komen faryngitis

en faryngo-conjunctivale koorts vaak voor. Adenovirus wordt doorgaans
overgedragen via druppeltjes van respiratoire secreties/uit luchtwegsecreties.?

XX
%8

Humaan Papillomavirus (HPV)

Het humaan papillomavirus (HPV) is de meest
voorkomende seksueel overdraagbare infectie
wereldwijd. High-risk HPV-types kunnen de mond
en keel infecteren en hoewel infecties vaak vanzelf
verdwijnen, kunnen ze soms leiden tot orofaryngeale
kanker (een vorm van kanker die de achterkant
van de keel aantast, inclusief de tongbasis en de
amandelen).® Dit proces duurt doorgaans meerdere
jaren na de initiéle infectie. Naar schatting is HPV
voor tot wel 70% van de orofaryngeale kankers.’

Neisseria gonorrhoeae

Hoewel Neisseria gonorrhoeae
vooral bekend is als de bacterie die
gonorroe veroorzaakt, kan deze ook

de pharynx (keel) en andere NKO-
gebieden infecteren. N. gonorrhoeae
wordt meestal overgedragen via
vaginale, orale of anale seks.'®

In 2020 werden naar schatting

82 miljoen nieuwe gevallen van

gonorroe geregistreerd.”

14
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Candida albicans

Candida-soorten maken doorgaans deel uit van
de normale orale microflora bij gezonde personen.’®

Candida albicans is echter de meest voorkomende
gist die verantwoordelijk is voor orale candidiasis
(spruw), en wordt aangetroffen in meer dan 80%

van de gerelateerde letsels.

Herpes Simplex
Virus (HSV)

HSV is een omhuld
DNA-virus dat kan worden
overgedragen via oraal
contact en in de meeste
gevallen herpes vero-

°0
O o
(<]

Coronavirus

Coronavirussen vormen
een grote familie van

Influenzavirus
(HINT)

Infecties met het
influenzavirus zijn zeer
besmettelijk en komen

wereldwijd veel voor,

met naar schatting
ongeveer één
miljard gevallen

van seizoensgriep

per jaar.® Het virus
verspreidt zich
gemakkelijk via
hoesten, niezen

of zelfs praten en

kan verschillende

neus-, keel- en

orzaakt, ook wel “koorts-
blaasjes” rond de mond
genoemd. HSV is zeer
besmettelijk en verspreidt
zich via contact met gein-
fecteerde lichaamsvloeist-
offen of letsels. Wereldwijd
wordt geschat dat meer
dan 3.7 miljard mensen
jonger dan 50 jaar, of 67%
van de bevolking, besmet
zijn met HSV type 1 (HSV-1) 5

oorcomplicaties
veroorzaken (NKO),
zoals oorinfecties,
sinusitis en laryngitis.*
Het kan ook het
immuunsysteem
verzwakken, waardoor
het risico op secundaire
bacteriéle infecties
toeneemt?

virussen die doorgaans
milde luchtweginfecties
veroorzaken, hoewel sommige
hebben geleid tot ernstige
ziekten zoals SARS (2002),
MERS (2012), en COVID-19
(2019).° Virale infecties,
waaronder coronavirussen,
zijn verantwoordelijk voor 50%
tot 80% van de gevallen van
faryngitis of keelpijn."

Staphylococcus aureus

Staphylococcus aureus is een veelvoorkomende grampositieve bacterie die een

belangrijke oorzaak is van infectieziekten zoals huid- en wekedeleninfecties, sepsis,

longontstekingen, osteomyelitis en endocarditis. Hoewel deze bacterie op verschillende

plaatsen in het menselijk lichaam voorkomt, toont onderzoek aan dat ze het meest O
consistent wordt aangetroffen in de keel en het voorste deel van de neusholte.”?

Q

Streptococcus pyogenes

Pseudomonas aeruginosa Streptococcus pyogenes, ook bekend als

Pseudomonas aeruginosa is een groep A-streptokokken, is een bacteriéle
veelvoorkomende verwekker van ziekteverwekker die voorkomt in de keel
otitisexterna (ook wel “zwemmersoor” en de oorzaak van keelontstekingen is
genoemd).“ De bacterie is verant- (streptokokkeninfectie). Infecties veroorzaakt
woordelijk voor ongeveer 20 tot 60% door deze bacterie worden vastgesteld in
van de acute gevallen.”® 20 tot 40% van de gevallen van faryngitis bij
kinderen en in 5 tot 15% bij volwassenen.”
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ANTIMICROBIELE
RESISTENTIE (AMR)

Antimicrobiéle resistentie (AMR) vormt een wereldwijde uitdaging voor de gezondheidszorg. Gezien de
toenemende resistentie, worden klassieke behandelingen van veelvoorkomende infecties steeds minder
effectief. Dit leidt tot hogere zorgkosten, langere hersteltijden en hogere sterftecijfers. Het is van cruciaal
belang dat desinfectiemiddelen niet alleen multiresistente micro-organismen elimineren, maar ook dat
ze niet bijdragen aan het versterken van hun resistentie.

Volgens de Wereldgezondheidsorganisatie (WHO) waren antibiotica-resistente bacterién in 2019
verantwoordelijk voor 1.27 miljoen sterfgevallen, met daarbovenop nog eens 5 miljoen sterfgevallen
als gevolg van antibiotica-resistente infecties.?®

Tristel DUO ORL werd specifiek getest tegen ziekteverwekkers met bekende resistentiemechanismen,
en draagt bij aan het verminderen van de verspreiding van antimicrobiéle resistente organismen.

TYPE ORGANISME ORGANISME ANTIBIOTICARESISTENTIEMECHANISMEN CONTACTTIJD RESULTAAT

Aminoglycosiden, lincomycine,
Clostridioides tetracyclines, erythromycine,
difficile clindamycine, penicilline,
cephalosporine, en fluoroquinolonen?

Gisten Candidozyma auris* Azolen, polyenen, en echinocandinen? Geslaagd

Bacteriéle sporen Geslaagd

Methicilline-resistente
Staphylococcus aureus Beta-lactamen?® Geslaagd
(MRsA)
Breed-Spectrum .
Beta-Lactamase Klebsiella ESBL - Cephalosporine en Geslaagd
N monobactamen?
pneumoniae (BSBL)
Carbapenem-resistente
Bacterien Enterobacteriaceae (CRE) CRE - Beta-lactamen?* Geslaagd
Klebsiella pneumoniae
Multidrug-resistente Penicilline en cephalosporine,
Acinetobacter baumannii fluoroquinolonen, en Geslaagd
(MDRAB) aminoglycosiden?
Vancomycin-resistente
Enterococci (VRE) Beta-lactamen en aminoglycosiden? Geslaagd
Enterococcus faecium

*Voorheen bekend als Candida auris.
Volgens de acceptatiecriteria van de Europese norm geldt voor bacteriéle sporen en gisten: 24 log;, reductie. Voor bacterién geldt minimaal een 25 log;, reductie.

Voorspellingen 2050

Volgens de Wereldge-
zondheidsorganisatie
kunnen de sterfgevallen
oplopen tot 10 miljoen
per jaar.

De Wereldbankgroep schat dat
deze gezondheidscrisis tot 1.000

miljard dollar aan extra kosten
voor de zorgsector kan zorgen.”
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>
Biofilm is een gekend probleem in ziekenhuizen. Het creéert een beschermende omgeving voor
micro-organismen, waardoor ze kunnen overleven in extreme omstandigheden, waaronder blootstelling
aan desinfectiemiddelen en antibiotica. Biofilm hecht zich aan medische- en omgevingsopperviakken,
waardoor ze enorm moeilijk te verwijderen zijn.
Bacterién in een biofilm kunnen 10 tot 1000 keer resistenter zijn tegen antibiotica dan hun
planktonische tegenhangers.
i Plonkto_nische i i 1 i Vrijgekomen Vrijgekomen i
| organismen | | ! ! biofilm- micro- !
! (bv. bacterién) ! 1 | \| aggregaat organismen |
i i i i i Slapende en i J / i
! ! ! ! tolerante cellen 1 '
| 7~ | ‘ | ] T Sy |
! - R ! ! ! ! ~afl !
N e | | | - & =™ |
el 7 1 B R -
e~ 1 [ viyge
1 1 Extracellulaire 1 1 "‘;\ " 1 "% " 1
I I polymere I I ?‘.} Q I 9‘} 9_& I
| | stofton (£pS) | | AN L | X X4 |
1 1 1 Sy St
w w w w Toasgow w LA ‘
: : : : — . : —at- :
| | | | NN NN
1 1 L NV | Sl | P\
: ~ N | PN | NTIoNVen | #rionTen | #FioNTe" |
i Opname i Adhesie, kolonisatie i Vroege i Biofilmrijping i Verspreiding i
| omkeerbare hechting | en onomkeerbare i biofilmrijping i i i
| | hechting | | | |
Biofilm veroorzaakt hardnekkige infecties,
verhoogde resistentie tegen behandelingen
en een groter risico op kruisbesmetting.
De aanwezigheid op medische hulpmiddelen,
omgevingsoppervlakken of in watersystemen
kan leiden tot ziekenhuisinfecties, wat een ernstig
risico vormt voor de veiligheid van de patiénten.
Ongeveer 65 tot 80% van de ziekenhuisinfecties
is gerelateerd aan biofilm. Deze infecties
houden vaak verband met de aanwezigheid
of persistentie van biofilm in de omgeving
of op medische hulpmiddelen.282
>
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MEER OVER
BIOFILM

Natte biofilm vormt zich in vochtige omgevingen,
waar micro-organismen zich in water en
voedingsstoffen kunnen vermenigvuldigen.

Deze micro-organismen produceren een slijmerige
laag extracellulaire polymere stoffen (EPS) die
polysacchariden, eiwitten en lipiden bevatten,
waardoor ze zich in een beschermende omgeving
nestelen. In de zorgsector kan natte biofilm zich
ontwikkelen in de werkkanalen van medische
hulpmiddelen, in waterleidingen of

rond wastafels.?®

TESTMETHODE TYPE BIOFILM OPPERVLAK ORGANISME CONTACTTIJD RESULTAAT
MBEC TEST Gram-negatief:
(ASTM E2799-22) Gegroeid Roestvrij staal & PVC Pseudomonas 30s Geslaagd
in vochtige aeruginosa
CDC BIOFILM °'_“S;°“d'9h?,de“ Gram-positief:
REACTOR 72 uur gerijpt Roestvrij staal & PVC Staphylococcus 30s Geslaagd
(ASTM E2871-22) aureus

Tristel DUO ORL bereikte een 25 log,, reductie.

Droge biofilm bevat micro-organismen die zich ontwikkelen in omgevingen met weinig vocht of beperkte
voedingsstoffen. In deze extreme omstandigheden produceren de micro-organismen een dikkere en meer
gestructureerde laag extracellulaire stoffen (EPS), waardoor ze enorm resistent zijn. In tegenstelling tot natte
biofilm komt droge biofilm voor op opperviakken met weinig vocht, zoals bepaalde medische hulpmiddelen
en op droge omgevingsoppervlakken. Deze vorm van biofilm is moeilijk te detecteren en te verwijderen,
omdat ze doorgaans resistenter zijn tegen reiniging en desinfectie.®

TESTMETHODE TYPE BIOFILM OPPERVLAK ORGANISME CONTACTTIJD RESULTAAT
CDC BIOFILM Droog (semi- ) Gram-positieve:
REACTOR gehydrateerd) - Roestvrij staal & PVC Staphylococcus 30s Geslaagd
12 dagen gerijpt aureus

Tristel DUO ORL bereikte een 25 log,, reductie.
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