
 

 

Anleitung zur Aufbereitung der Spendersysteme:  

ingo-man® plus Touchless  
ingo-man® plus Weco Touchless  
auf Basis der KRINKO-Empfehlung zur Händehygiene in Einrichtungen des Gesundheitswesens.1 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Für die vollständige Aufbereitung der Spendersysteme sind mehrere 
Schritte zu durchlaufen, die in dem folgenden Dokument näher 
beschrieben werden und sich wie folgt gliedern lassen: 
 

 Vorbereitende Maßnahmen und Demontage 
 Maßnahmen zur Reinigung 
 Maßnahmen zur Desinfektion und Montage 
 Aufbereitungsturnus und zusätzliche Maßnahmen 

 
 
 
 
 

                                                
1 Händehygiene in Einrichtungen des Gesundheitswesens. Bundesgesundheitsblatt - Gesundheitsforschung - Gesundheitsschutz 2016, 59(9):1189-1220. 

 



 

 
 Zum Personalschutz sind bei der Aufbereitung 

von Spendern und Pumpen Handschuhe zu 
tragen - gemäß der  Indikation „Kontakt mit 
potentiell infektiösen Materialien“.  

 
 
 

 
 

 Auslaufblende anheben: So wird vermieden, 

dass der Spender während der Aufbereitung 

aktiviert wird. 

 

 

 

 Entnahme des Gebindes aus dem Spender 
durch leichtes An- und Herausheben des 
Gebindes.  

 

 

 

 Frontentnahme der Pumpe aus dem Spender – 
beachten Sie: zur Entnahme der Pumpe die 
Entriegelungstaste nach unten drücken.  
 
 
 

 
 
 

 
 Spendergehäuse von der Rückwand abnehmen: Mit einem stabilen, dünnen Gegenstand 

(z.B. Schraubendreher) durch die Demontageöffnung in der vorderen Spenderwand die 
Zunge an der Montageplatte andrücken. Bei gedrückter Zunge den Spender nach oben 
von der Montageplatte abziehen. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

V
o

rb
e
re

it
e
n

d
e
 M

a
ß

n
a
h

m
e
n

 u
n

d
 D

e
m

o
n

ta
g

e
 



 

 
 

 Abwischen des Steigrohrs der Pumpe mit 
einem Einmalpapiertuch zur Entfernung von 
Produktresten. 

 
 
 
 
 
 
 
 

 Reinigung der Pumpe unter fließendem heißen 
Wasser mit besonderem Fokus auf den Auslauf 
– die Silikonmembran der Pumpe kann zu 
diesem Zweck abgenommen und ebenfalls 
gereinigt werden. 

 
 
 
 
 

 Alternativ: Pumpen die zur Dosierung von 
Handwaschpräparaten (Seifen) verwendet 
wurden, zusätzlich mit heißem Wasser 
durchspülen. 

 
 
 
 
 
 
 
 

 
 Trocknung der gereinigten Pumpe auf einem 

sauberen Einmalpapiertuch. 
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 Wischdesinfektion der Spenderrückwand mit 
einem geeigneten Flächendesinfektionsmittel. 

 
 
 

 
 

 

 

 Wischdesinfektion der Pumpe mit einem 
geeigneten Flächendesinfektionsmittel. 

 

 

 
 
 
 

 Wischdesinfektion des Spendergehäuses mit 
einem geeigneten Flächendesinfektionsmittel. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 Anbringung des Spendergehäuses an die 
Spenderrückwand – dazu das Gehäuse von 
oben auf die Rückwand aufschieben, sodass 
das Gerät fest einrastet. 
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 Einsetzen der Pumpe in das Spendergehäuse. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 Einsetzen eines neuen Händedesinfektions-
mittelgebindes. 

 

 

 

 

 

 Auslaufblende herunterklappen und den 
Spender einige Male auslösen, um das 
Desinfektionsmittel anzupumpen. Fangen Sie 
die gespendete Flüssigkeit in einem 
geeigneten Behälter auf (z.B. Messbecher). 

 

 

 

 

 Alternativ: Spender die zur Dosierung von 
Handwaschpräparaten verwendet werden, 
können nun mit einem entsprechenden 
Gebinde bestückt werden. 
Zu beachten: Pumpen Sie das 
Handwaschpräparat an. 
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Turnus der Aufbereitung: 
 

 Die Kommission für Krankenhaushygiene und Infektionsprävention am Robert 
Koch-Institut (KRINKO) empfiehlt in ihrer aktuellsten Empfehlung, dass der Umfang 
und die Häufigkeit der Aufbereitung in den hauseigenen Hygieneplänen 
festzulegen sind. Laut der Kommission existiert bislang keine Evidenz zu den 
Aufbereitungsintervallen.2 

 
 

Zusätzliche Maßnahmen: 
 

 Sichtbare Verschmutzungen am Auslass 
durch eine Wischdesinfektion entfernen. 

 

 
 
 
 
 

 Sichtbare Verschmutzungen am Spender-
gehäuse durch eine Wischdesinfektion 
entfernen. 

 

2 

                                                
2 Händehygiene in Einrichtungen des Gesundheitswesens. Bundesgesundheitsblatt - Gesundheitsforschung - Gesundheitsschutz 2016, 59(9):1189-1220. 
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