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	3.6 Medizinische Ausstattung inkl. Medikamente
	Lagerung, Nachbestellung
	

	3.6.4 Lagerung, Nachbestellung
	
	Ordination Dr. Bruha Viera / Altmünster



Ziele der Verfahrensanweisung

Durch die Umsetzung dieser Regelung wollen wir sicherstellen, dass die medizinischen Produkte, die in der Praxis verwendet werden, regelmäßig auf ihre Haltbarkeit überprüft und den Herstellerangaben entsprechend gelagert werden.

Geltungsbereich

Ordination

Regelungsinhalt (die Verfahrens- oder Prozessbeschreibung)

Die Nachbestellung von Verbrauchsmaterialien erfolgt selbständig durch die Arzthelferin nach der Lieferantenliste ausschließlich bei den genannten Lieferanten (Ausnahme: Medikamente für den pro ordinatione Bedarf) oder nach Rücksprache mit dem Arzt.

1.
Für die Durchführung dieser internen Regelung und sämtliche Überprüfungen ist die Mitarbeiterin ... zuständig.

2.
Die Arzneimittel in den Medikamentenschränken werden alle 3 Monate auf ihre Haltbarkeit überprüft.

3.
Beim Auffüllen der Medikamente werden die neuen gleichartigen Substanzen hinten oder unten drunter eingeordnet („First in - First Out“). Arzneimittelmuster mit baldigem Verfallsdatum (mind. noch 3 Monate haltbar) werden neben dem Schreibtisch von Frau Dr. Muster bereit gestellt.

4.
Die Lagerung entsprechend der Herstellerangaben wird berücksichtigt (gekühlt, tiefgefrohren, dunkel).

5.
Die Medikamente in den Notfallkoffern und in der Bereitschaftstasche werden jeden Monat auf die Haltbarkeitsdaten überprüft.

6.
Verfallene Medikamente werden ausgetauscht und je nach Bestand im Medikamentenschrank nachbestellt. Die Nachbestellmenge von medizinischen Produkten wird an die Haltbarkeit angepasst.

7.
Mehrwegdosisbehälter (z. B. Lidocain 1% 50 ml) werden mit Spezialkanülen und Bakterienfiltern angestochen und mit dem Anbrechdatum beschriftet. Sie werden immer im Kühlschrank aufbewahrt.

8.
Mehrwegdosisbehälter mit Konservierungsstoffen werden nach 1 Monat verworfen (schwarzer Marker für Anbrechdatum), ohne Konservierungsstoffe nach 24 h (roter Marker für Anbrechdatum).

9.
Jeden Morgen werden die Injektionsflaschen im Kühlschrank überprüft.

10.
Salben und Cremes werden jeweils immer mit einem Einmalspatel entnommen, der anschließend verworfen wird.

11.
Alle Salben und Cremes werden am Ende des Monats verworfen und durch neue ersetzt.

12.
Verbrauchte Medizinprodukte werden mit einem dicken roten Stift gekennzeichnet, separiert und in die Apotheke zur Entsorgung gegeben.

13.
Im Rahmen der Morgenroutine wird bei Praxisbeginn die Temperatur im Medikamentenkühlschrank abgelesen und auf der betreffenden Checkliste „Kühlschranktemperatur“ dokumentiert. Diese ist an der Kühlschranktür außen angebracht. Die betreffende Mitarbeiterin zeichnet ihre Eintragung mit Handzeichen ab.

14.
Bei Abweichungen von den Sollwerten, die der betreffenden Checkliste zu entnehmen sind, ist unverzüglich die Praxisleitung zu informieren. Diese leitet dann die entsprechenden Schritte ein.

15.
Das Maximum-/ Minimum-Thermometer wird als Prüfmittel eingestuft und ist regelmäßig einer Eichung/ Kalibrierung zuzuführen. Entsprechende Regelungen sind getroffen.

16.
Lebensmittel sind strikt von den Medikamenten zu trennen! Es werden keine Ausnahmen gemacht!

17.
Die Kühlschränke sind nach Reinigungsplan regelmäßig zu reinigen

18.
Suchtgifte werden gesetzeskonform gelagert, verschrieben und entsorgt.

Mitgeltende Unterlagen

Lieferantenliste

Checkliste Notfallkoffer Monatliche Wartung
Verteiler    
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