Hygieneprinzipien

Ungeschultes Reinigungspersonal kann aus Unkenntnis Erreger tibertragen

Infektionskrankheiten in
Gemeinschaftseinrichtungen im Wandel

Ein hygienisches Basiswissen der Reinigungsfachkrifte
verhindert, dass krankheitserregende Keime bei der Rei-
nigung weiter verbreitet werden. Kenntnisse iiber neue
Erreger und neue Ubertragungswege helfen dabei, sich
auf verinderte Infektionssituationen einzustellen. So
konnen Infektketten vermieden oder unterbrochen

werden.

Weitgehend unbemerkt hat
sich in den letzten Jahren das
Spektrum der Erreger fiir Er-
krankungen in Altenpflege-
einrichtungen, aber auch in
Kindergirten und ihnlichen
Einrichtungen verindert. So
ist die Anzahl der melde-
pflichtigen Erreger fiir Durch-
fallerkrankungen heute weit-
aus hoher als zu Beginn der
neunziger Jahre. Die ,neuen”
Erreger und deren Ubertra-
gungswege sind dagegen
kaum bekannt. Das Risiko von
Ansteckungen steigt, weil sich
die Vorbeugung gegen Anste-
ckungen an die veriinderte In-
fektionssituation noch nichi
angepasst hat.

Vielen Mitarbeitern ist als
wichtigste Ursache fiir Durch-
fille noch die Infektion durch
Salmonellen geliufig. Die Ge-
sundheitsimter untersuchen,
ob Mitarbeiter Triger von Sal-
monellen sind. Im Arbeitsall-
tag ist daher die Routine ge-
danklich und praktisch weit-
gehend auf diese bekannten
Erreger eingestellt. Dabei hat
die Zahl der Salmonellosen
deutlich abgenommen: von
191.000 Fillen im Jahr 1992
auf 69.000 Fille im Jahr 2002.
Andere bakterielle Erreger
wie Campylobacter und Vi-
ruserreger wie die Rotaviren
haben deutlich an Bedeutung
gewonnen (siche Abb. 1).

Zunehmendes Risiko

Jungste Statiken zeigen deut-
lich, dass zwar die bekannten
Infektionskrankheiten  wie
Salmonellosen immer noch ei-
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nen hohen Anteil an den ge-
meldeten Erkrankungen ha-
ben, andere Erreger aber
schnell ,aufholen®.

So spielen heute schon Cam-
pylobacter und Rotaviren ei-
ne nahezu gleichgrofie Rolle
bei den Darminfektionen wie
die Salmonellen. Und mit be-
reits 12 Prozent haben auch
die Norwalk-like-Viren einen
nennenswerten Anteil an die-
sem Krankheitsbild.

Diese Situation zeigt sehr klar,
dass sich Einrichtungsleitun-
gen, interne Mitarbeiter und
auch Fremdfirmen nicht
mehr nur auf altbewihrtes
Wissen iiber Erkrankungen
verlassen konnen. Sie miissen
sich vielmehr auf diese ver-

Abb. 2

Abb. 1

Anzahl der meldepflichtigen Durchfallerkrankungen durch ver-
schiedene Erreger von 1992 bis 2002 (tausend Falle pro Jahr)

Erreger
Salfn_ane!_iqs_e-' Campylobacter| Rotaviren ' Yersiniosen
1992 191 | 4 6 2
1994 135 6 8 3
1996 117 10 16 3
1998 100 a3 25 7
2000 82 29 24 4

(Quelle: verandert nach Robert-Koch-Institut, Berlin)

inderte Situation schnell ein-
stellen, wenn sie gesundheit-
liche Risiken vermeiden
wollen.

Erreger wie MRSA/ORSA VRE
stellen ebenfalls ein zuneh-
mendes Risiko dar. Das Ge-

fihrdungspotential dieser Er-
reger wird immer noch stark
unterschiitzt, Bei einem Anteil
Schwerstpflegebediirftiger
von schon 22 Prozent in Al-
tenpflegeeinrichtungen sind
gerade diese Erreger kritisch
- und zwar sowohl fiir Pfle-

Anteil verschiedener Erreger von Darminfektionen in Deutschland im Jahr 2002
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gebediirftige as auch fir Mit-
arbeiter und Angehdrige.

Fehlende Einsicht
Beobachtungen im Umgang
mit den ,,neuen" wie auch mit
den bekannten Infektions-
krankheiten zeigen, dass ein
generelles Defizit in der hy-
gienischen Routine und damit
bei vorbeugenden Hygiene-
mal3nahmen besteht. Die Ur-
sachen dafir liegen in man-
gelhaften  Hygienekenntnis-
sen und damit auch in der
fehlenden Einsicht in die Not-
wendigkeit bestimmter hygie-
nischer Vorkehrungen. So ent-
stehen immer wieder Infekt-
ketten, die sich unter
anderem in plétzlichen Aus
briichen von Durchfallerkran-
kungen oder einer starken Zu-
nahme resistenter Infektio-
nen aui3ern. Es besteht kein
Zweifel, dass ungeschultes
Reinigungspersonal dabei ge-
nauso zu den Verursachern
gehort wie das Pflegeperso-
na.

Systematische
Handedesinfektion
Besonders in Schnittstellen-
bereichen von stationédren
Einrichtungen wie den Spil-
raumen wird die Erregerver-
breitung durch mangelhafte
Hygiene geradezu geftrdert.
Es ist daher dringend erfor-
derlich, dlen Mitarbeitern ein
hygienisches Basiswissen zu
vermitteln  und Routinen
einzutiben, die Keimvermeh-
rung und -Verbreitung unter-
binden. So missen dle Mit-
arbeiter wissen, wie Krank-
heitserreger verbreitet werden
und warum zum Beispiel
systematische Handedesin-
fektionen unbedingt ein-
zuhalten sind. Es kann nicht
akzeptiert werden, dass auch
nur ein Tell des Personals die
notwendigen Hygienemal3-
nahmen zur Vorbeugung
gegen die aktuellen Infek-
tionskrankheiten nicht ein-
halt. Wenn dazu das Wissen
fehlt, sollten sich besonders
professionelle Dienstleister
informieren, damit sie ihrem

Personal die erforderlichen
Kenntnisse vermitteln und
entsprechende Schulungen
durchfiihren kénnen.
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Serie Hygienethemen

Reinigungsdienstleister
sind immer ofter mit kom-
plexen Hygienethemen
| konfrontiert. In einer Fort-
| setzungsserie geht Dr. Jan
| Ohme auf Hygienethemen
| unter anderem in Einrich-
| tungen der stationéren und
| ambulanten  Altenpflege
ein. Fir Dienstleister wer-
den Mdglichkeiten im Fort-
bildungsbereich aufgezeigt
- aber auch, wie se ihr An-
gebot in diesem Bereich er-
weitern koénnen.

Dr. Jan Ohme




