
Limbach Gruppe SE
Im Breitspiel 15  |  69126 Heidelberg
Tel.: +49 6221 1853 0
www.limbachgruppe.com

Aufgrund der momentanen Pandemie-Situation und 
der dadurch aufgekommenen Lieferengpässe im Be-
reich medizinischer Schutzausrüstung wurden Aus-
nahmeregelungen für den Gebrauch und die Wieder
verwendung von medizinischen Schutzmasken 
veröffentlicht. Dabei ist zwischen den FFP-Masken 
(engl., filtering face piece, filtrierende Halbmasken, 
Atemschutzmasken) und dem medizinischen Mund-
Nasen-Schutz (MNS, Operations-Masken) zu unter-
scheiden.

FFP-Masken
■ Der Schutz von FFP-Masken ist abhängig von der

Schutzklasse 1–3, d. h. dem eigentlichen Filter- 
	 durchlass, der Gesamtleakage (FFP3: max. 5 %, 

FFP2: max. 11 %, FFP1: max. 25 % erlaubt), den Un- 
	 dichtigkeitsstellen am Gesicht, der evtl. vorhan- 
	 denen Leakage am Ausatemventil sowie der  
	 Handhabung und der darüber hinaus einzuhalten- 
	 den Basishygiene.
■ FFP-Masken bieten dem Träger Schutz vor Partikeln,

Tröpfchen und Aerosolen eines Patienten
(Eigenschutz) und können beim Träger die Verbrei- 

	 tung von Partikeln, Tröpfchen und Aerosolen an  
andere Menschen verhindern (Fremdschutz).

■ Masken mit Ausatemventil zur Reduktion des
Atemwiderstands bieten nur Eigenschutz (keinen
Fremdschutz) und dürfen nicht durch infektiöse
Patienten bzw. bei der Betreuung infektionsgefähr- 

	 deter Patienten angewendet werden. 

Medizinischer MNS
■ Medizinischer MNS schützt das Gegenüber vor der

Exposition möglicherweise infektiöser Tröpfchen
des Mundschutz-Trägers und dient daher vor allem
dem Fremdschutz und nicht dem Eigenschutz.

Hinweise zum Tragen von Schutzmasken in der Praxis
■ Der Einsatz von MNS zum Fremdschutz bei opera- 
	 tiven Eingriffen bleibt unverändert bestehen.
■ In der aktuellen Notfallsituation ist bei der allge- 
	 meinen Behandlung und Pflege von Erkrankten

mit unspezifischen akuten respiratorischen Infek- 
	 tionen ein MNS als Hygienemaßnahme ausrei- 
	 chend. Wichtig: Beide Personen – die erkrankte  

und auch die behandelnde – sollten einen MNS  
	 tragen.
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Aktuelle Information zu FFP-Masken  

■ Mindestens FFP-Masken der Schutzklasse 2 (FFP2)
sind für die behandelnde Person bei Maßnahmen
erforderlich, die mit einer Aerosolexposition des
Patienten einhergehen, z. B. einer Bronchoskopie.

■ Nach einer Tätigkeit an einem infektiösen Patien- 
	 ten darf keine Wiederverwendung der Maske
	 erfolgen.
■ MNS bzw. FFP-Masken müssen bei (vermuteter)

Kontamination bzw. Durchfeuchtung sofort ausge- 
	 wechselt werden. 

Hinweise zur Handhabung von FFP-Masken

Korrektes Aufsetzen
■ Zum Aufsetzen der Maske saubere Handschuhe

verwenden und Maske vollständig auffalten (je
nach Herstellerangaben).

■	 Zum Anlegen der Maske mit einer Hand den Masken- 
	 körper über Kinn, Mund und Nase platzieren, mit

der anderen Hand die Haltebänder über den Kopf  
	 ziehen.
■ Das obere Halteband über die Ohren und das  untere

Halteband in den Nacken ziehen oder im Nacken
verknoten.

■ Den Sitz anpassen: Die Nasenbügel mit den
Fingern andrücken, die Maske sollte dicht an- 

	 liegen, komfortabel sitzen und nicht verrutschen.
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Häufige Fehler
■ Die Maske sollte nicht auf den Hals hinunterge- 
	 zogen werden, da sonst die Innenseite durch den

Kittel oder sonstige Kleidung kontaminiert werden  
	 kann.
■ Offene Haare oder ein Bart können den Dichtsitz

der Maske verhindern.
■ Haltebänder sollten flach anliegen, nicht verdreht,

und korrekt positioniert sein.

Korrektes Absetzen
■ Beim Absetzen Kontamination der Maske (vor

allem der Innenseite) vermeiden und bedenken,
dass die Außenseite potenziell erregerhaltig ist.

■ Zum Absetzen der Maske ebenfalls saubere Hand- 
	 schuhe verwenden.
■ Den Oberkörper leicht vorbeugen und die Augen

schließen, dann das untere Halteband über den
Kopf ziehen und vom Gesicht entfernt halten.

■ Mit der anderen Hand das obere Halteband über
den Kopf ziehen und die Maske nach vorne absetzen.

■ Bei einer geplanten Wiederverwendung sollte die
Maske an einem vorbereiteten Ort abgelegt werden.

Wiederverwendung von FFP-Masken
■ Wiederverwendung nur während der aktuellen

Notfallsituation und bei sicherer Handhabung.
■ Lagerung der Maske nach dem Tragen an einem

abgegrenzten, aber offenen Ort, sodass Lufttrock- 
	 nung möglich ist.
■ Verschleppung der Kontamination auf Oberflächen

durch Oberflächendesinfektion vor und nach der
Lagerung vermeiden.

■ Beim Wiederanziehen der Maske die Innenseite
nicht berühren.

■ Patientenübergreifende Wiederverwendung nach
desinfizierender Wiederaufbereitung nur möglich,
wenn personenbezogene Wiederverwendung
garantiert ist (z. B. durch Kennzeichnung der
Maske durch Namensetikett).

■ Thermische Dekontamination durch Wasserdampf
ist zur Inaktivierung von SARS-CoV-2 empfohlen.

■ In jedem Fall die Masken nur nach Hersteller- 
	 angabe handhaben bzw. reinigen, da die Funktio- 
	 nalität sonst nicht gewährleistet ist.


