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Wieviele nosokomiale Infektionen kénnen verhindert
werden?

Initiative Null Infektionen

Beispiele ahnlicher Initiativen und Projekte

Kleiner Ausblick
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Zusammenfassender Bericht 2010-2011

Erfassung postoperativer Wundinfektionen

Nationales Programm durchgefiihrt von Swissnoso im
Auftrag des ANQ

1. Juni 2010 bis 30. September 2011 (Vis:
ini 2009 bis 30. September 2010 (Orthop:

Autoren:
Prof. Dr. med. Christian Ruef, Marie-Christine Eisenring, Prof. Dr. med. Nicolas Troillet

Qe
Juni 2013/ Version 10
KISS - laparoskopisch 0,64
KISS - offen 4,46
Swissnoso 38
Laparoskopisch: 3,6
Offen: 4,8
KISS 1.3
Swissnoso 3,0
KISS - laparoskopisch 0,16
KISS - offen 0,47
Swissnoso 1.2
KISS 8.8
Swissnoso 12,8
KISS 0,5
Swissnoso 1.8
KISS 29
Swissnoso 54
KISS Al
Swissnoso 1,6
KISS 07 L
;
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Chaberny IF: The prevalence of

Prévalenz von nosokomialen T
und mitgebrachten Infektionen in einer  vooszsenizoisosss .
Universitatsklinik

Universitatsklinikum Hannover

2 Monate prospektive Erfassung in

2010

11,2 % nosokomiale Infektionen

10,7 % mitgebrachte Infektionen
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Universitatsklinikum Jena, 2011-2012, 12

Fachabteilungen, 809 Betten

5,3 % nosokomiale Infektionen nach CDC

8,4 % einschlieRlich klinischer Diagnosen
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Sepsis: Dramatische Reduktion moglich

Pronovost-Studie:

108 Intensivstationen in Michigan, USA (2003-2005)

Bundle:

Handehygiene
Schutzkleidung beim Legen
Hautdesinfektion mit Chlorhexidin

Kein Femoralkatheter
Unnétige Katheter entfernen

Senkung der ZVK-bedingten Sepsisrate

von 2,7 pro 1.000 Kathetertagen
auf 0 nach 3 Monaten.
Der Erfolg hielt auf vielen Intensivstationen (iber mehrere Jahre an.

Fojies Pronovost et al: N Engl J Med 2006, 355, 2725

D3

Land Jahr Teilnehmer Reduktion der
ZVK-bedingten
Sepsisraten um
USA, 2001-2005 69 Intensiv- 68 %
Pennsylvania stationen
USA, 4 Staaten 2003-2009 24 Krankenh&user | 38 %
USA, Rhode 2006-2008 23 Intensiv- 74 %
Island stationen
Spanien 2008-2010 192 Intensiv- 50 %
stationen
USA, Michigan 2003 - 2006 108 SENKUNG auf 0
Intensivstationen
P
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Folgerung

Mindestens 50 % der ZVK-bedingten Sepsis-Falle
kénnen verhindert werden.

Ahnliche Daten liegen fiir Pneumonie, Wundinfektionen

und CAUTI vor.
z.B. Review von Meddings (BMJ Qual Saf 2013):

= 11 Studien
= Reduktion der CAUTI-Rate um 53 %
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Nosokomiale Infektionen —

Tribut der Hochleistungsmedizin

«Je me veux pas avoir deux maladies, Wie kann nun die Prozessqualitit
celle de la nature et celle du médecin » nachhaltig werden?

Aktuelle evidenzbasierte, internationale Empfeh-
Napoleon Bonaparte, St. Helena, 31.12.1820  lungen zur Infektionspravention konnen nur durch

Nosokomiale Infektionen sind zunchmend Folgen  zende MaBnahmenbiindel umgesetzt werden.
der modemen i

Etwa 70- Hansen et al_ die Ergebnisse einer Be-

:azsmd endogene, nicht Gbertragene Infektionen.  fragungs- und einer Interventionsstudie vor. Die

i nur eingeschrankt durch Hygienemagnahmen  Ergebnisse der Befragung unter Hygienefach- und
verhindert werden kininen. In fast allen publizier- an 149 deutschen =

ten Erhebungen fehlen patientenbezogene Anga-  zeigen auf, dass 10 Jahre nach Verdffentlichung der

ben zu Vor- und Begleiterkrankungen, sowie dem  offiziellen Empfehiungen zur Pravention der ZVK-
Infektion. Die klin assaziierten Sepsis des Robert Koch-Institutes die-

Erfahrung zeigt, dass die meisten Patienten eher  se auf deutschen

mit einer nosokomialen Infektion als an einer no-  nicht vollstandig umgesetzt werden (S. 1706). Die

sokomialen Infektion sterben. Im Rahmen der zu- Interventionsstudie beinhaltete Schulungen unter

nehmend hitzig gefiihrten Sffentlichen Diskussion 1251 Mitarbeitern deutscher Intensivstationen. Die

Bibliografie
DOI 10.1055/5-0033-1343328
Dtsch Med Wochenschr 2013;
138: 1705 - © Georg Thieme

Verlag KG - Stuttgart - New York
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Tab. 1 Pathogenese und Vermeidbarkeit nosokomialer Infektionen.

Infektionen Erlduterung Beispiele Vermeidbarkeit
Primdr Kérpereigene Erreger werden im Rahmen  Postoperative Pneumo-  teilweise
endogen einer geanderten Abwehrsituation zu nie bei immobilen Pati-

Infektionserregern enten
Sekunddr Kérpereigene Erreger gelangen durch Harnwegsinfektionen  teilweise
endogen Manipulation/,devices*/Instrumente nach Katheterisierung,

in primar sterile KérperhGhlen Sepsis nach Legen

eines ZVK

Exogen Erreger gelangen von anderen Patienten  Noroviren-Infektion meistens
bedingt odervom Personal durch Kontakt (Hande) nach Kontakt zu

oder tiber Instrumente zum Patienten erkrankten Personen

bzw. aus der Umwelt zum Patienten

Bibliografie

DOI10.1055/5-0029-1244823
Dtsch Med Wochenschr 2010;
135:91-93 . © Georg Thieme
Verlag KG Stuttgart - New York -
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Die unterschiedlichen Philosophien

Feuerwehr und Arbeitsschutz:

JEDER Schaden muss vermieden werden,

koste es was es wolle.

Gesundheitswesen:

Das Rheinische Grundgesetz:

Artikel 1: Et es wie et es.

Artikel 2: Et kiitt wie et kitt.

Artikel 3: Et hatt noch emmer joot jejange.

Artikel 7: Wat wells de maache?

Fofg 1S ympna A Prasentationsitel '’

Artikel 9: Wat soll d& Kwatsch/K&u?

Wirkungslosigkeitder
Krankenhaus-Begehungen

Kleinwagen

Inspeksion alle2 Jahre Inspektionalle 3 Jahre (Bremen 2006-2010)

1 Person, 2 Stunden 2 Personen, % Tag

Keine Weiterfahrtohne Unverbindliche Vorschlage zur A llungvon

Abstellender Mangel Mangeln
Aus Mindelihékenyptym der Ftglktion Die binkein.A8 i im i Y
. { g

Beispiele der Arg ion in der Hygiene

MRSA und Isolierung:

Wir haben nicht genug Einzelzimmer
Soll heilen: wir nehmen weniger ein, wenn wir Zimmer sperren
Der Patient nimmt psychischen Schaden

MRGN und Isolierung:
Hoffnungslos, es sind schon zuviele.
Einmal MRGN-Tréager, immer MRGN-Trager.

MRE und Transport:
MaRnahmen im unqualifizierten Krankentransport?
Geht nicht, wegen Datenschutz.

Gibt es derartige Argumente bei der Verkehrssicherheit oder im
Flugverkehr?
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™) APIC Position Statement

oy 18, 2008

Targeting Zero Healthcare Associated Infections

o 201

Fofg1® s

Wir brauchen ein Ziel! DGKH:
Null Infektionen

MaRnahmen, z.B.
Hygiene,

neue Antibiotika,
neue Therapien,
neue Medizinprodukte,

mehr Stellen,
4 INITIATIVE NULL INFEKTIONEN
bessere Reinigung,

Fofp T ypns AR Prasentationstiel '’
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Das Beispiel Verkehrstote

Deutscher Verkehrssicherheitsrat: Vision Zero (seit 2007)

Zentrale Grundannahmen:
= Menschen machen Fehler.

Die physische Belastbarkeit des Menschen ist begrenzt.

Das Leben ist nicht verhandelbar.

Die Menschen haben eine Recht auf ein sicheres Verkehrssystem
und eine sichere Arbeitswelt.

Der Denkansatz von Vision Zero ist in anderen Lebensbereichen
selbstverstandlich und erfolgreich, z.B. Arbeitsschutz, Luftfahrt,
Bahnverkehr.

Derzeit entstehen 30 Milliarden Euro pro Jahr an volkswirtschaftlichen
Schéaden durch Verkehrsunfélle in Deutschland .
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Das Beispiel Verkehrstote

Mitglieder im DVR:

Uber 200 Mitgliedsorganisationen, z.B.
die fiir Verkehr zustandigen Ministerien von Bund und Landern,
die gesetzlichen Unfallversicherungstrager,

Deutsche Verkehrswacht,
Automobilclubs,
Automobilhersteller,

Versicherungen,
Personenbeférderungsunternehmen,
Wirtschaftsverbande und Gewerkschaften,
Kirchen und

weitere Institutionen und Organisationen aus Deutschland sowie
einige Mitglieder aus dem Ausland.

oS ypna Al Prasentationstiel '’
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Das Beispiel Verkehrstote

DVR:
.Bekanntlich gilt ja:

Wer das Bestmaogliche erreichen will,
muss das unmdglich Scheinende fordern.*

(aus: DVR: Schriftenreihe Verkehrssicherheit 16. Vision Zero. Grundlagen und Strategien)
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Das Beispiel Verkehrstote

1951 Technische Uberwachung von Kfz durch den TUV eingefiihrt.

1957 innerorts Limit von 50 km/h.

1960 Leitplanken auf Autobahnen.

1966 ,Der 7. Sinn“.

1966 Verbandkasten im Kfz Pflicht.

1968 Typpriifung von Sicherheitsgurten vorgeschrieben.

1968 Pkw und Lkw miissen Warndreieck mitfiihren.

1970 Warnblinkanlage Pflicht bei Neuwagen.

1973 Promille-Grenze 0,8 Promille eingefiihrt.
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Das Beispiel Verkehrstote

1973 Regelmassig Unfallverhiitungsbericht fiir den StraRenverkehr

durch die Bundesregierung.

1974 Richtgeschwindigkeit auf Autobahnen von 130 km/h.

1974 Neue PKWs miissen auf den Vordersitzen mit
Sicherheitsgurten ausgeriistet sein.

1976: Mitnahmeverbot von Kindern unter 12 Jahren
auf den Vordersitzen.

1976 Anschnallpflicht auf Vordersitzen. KE:"&',' g,(
1976 Helmpflicht fiir Motorradfahrer, ab 1978 auch fiir Moped- und
Mokickfahrer.

1986 Einfiihrung Fiihrerschein auf Probe fiir Fahranfanger.

s
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Das Beispiel Verkehrstote

1993: Riickhalteeinrichtungen fiir Kinder vorgeschrieben.

1998 Kopfstiitzen Pflicht auf Vordersitzen bei Neuwagen.

1998 Einfiihrung der 0,5-Promille-Grenze.

Fole® ypns (AR Prasentationstiel ‘e’

Das Beispiel Verkehrstote

Fallen von Alleebdumen und

Verbreiterung von Strassen.

Verkehrskreisel.

30er Zonen in dicht bebauten Gebieten.

Antiblockiersystem ABS und dessen Erweiterung ESP (Elektronisches

Stabilitadtsprogramm), Reifendruckkontrolle, Bremsassistent,
Abstandsregelung, Kurvenlicht, Spurassistent, Nachtsichtgerat, Navi-
Systeme, Einparkhilfen.

Geschwindigkeitsbegrenzungen.

Fahrer- und Beifahrer-Airbag.

Seitenschutz.

4 SerienmaRig Kopfstiitzen auf allen Sitzplatzen. "
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. Entwicklung der Zahl der im StraBenverkehr Getoteten
in Tsd.

Jul 1973
Einfihrung der 0,8 Promille-Hachstgrenze
fur den Blutalkoholkonzentrationswert,
November 1973 bis Mérz 1974
Oktober 1972 Olkrise
Einfihrung der Hachstge-
25 schwindigkeit von100 kmfh
aufLandstrafien Mérz 1974:
Einfihrung der Richtge-
September 1857 schwindigkeit auf Autobahnen
infiifrung der Sugust 1980
20 Héchstgeschwindigkeit Einfihrung Verwarnungsgeld
von 50 km/h innerhalb Helmiragepflicht
von Ortschaften
August 1984
Einfuhrung Verwarnungs-
15 geld Gurtanisgepficht
Mai 1395;
Einfiihrung der 0,5 P romille-
Héchstarenze fir den Blut-
10 alkoholkonzentrationswert
5
0
5355 60 65 70 75 8 8 90 95 00 05 1012
Bundesamt, Wiesbaden 2013
Foji 25
32211 -
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Das Beispiel Mondlandung

John F. Kennedy, am 25. Mai 1961:

LI believe that this nation should
commit itself to achieving the goal,

before this decade is out,
of landing a man on the moon and

returning him safely to the earth.
No single space project in this period
will be more impressive to mankind,

or more important for the long-range
exploration of space;

and none will be so difficult or
expensive to accomplish.”

o szans jruo rissentationstiel "’

Das Beispiel Mondlandung

Start des Apollo-Programms.

Kosten: 25 Milliarden $ (ca. 120 Milliarden $ nach heutigen MaRstaben) — bis zu

400.000 Menschen beschaftigt.

Mondlandung von Apollo 11 am 21. Juli 1969.

A Webber Training Teleclass
www.webbertraining.com



Null Infektionen — eine sinnvolle Initiative im Gesundheitswesen?
Dr. Walter Popp, Krankenhaushygiene, Universititsklinikum Essen

Sicherheitskultur in der Luftfahrt

2010:

168 Millionen Passagiere auf deutschen Flughéafen.

2012:

In Deutschland und Europa keiner einziger Unfall im
Flugverkehr.

Weltweit ein Unfall auf 5 Millionen Fltigen.

Knapp 3 Milliarden Menschen
flogen weltweit.

2013:
Laut ,Aero International” kamen 251

Menschen in der zivilen Luftfahrt ums
Leben — bei liber 7 Mio Flugreisenden.

T azzta A Prasentationstiel

Sicherheitskultur in der Luftfahrt

2010:

haf

168 Millionen Passagiere auf deutschpnElt
... und im Krankenhaus

2012:

In Deutschland und Europa keiner ei 18 Millionen Patienten

Flugverkehr.
... 40.000 Tote

Weltweit ein Unfall auf 5 Millionen Fligen.

Knapp 3 Milliarden Menschen
flogen weltweit.

2013:
Laut ,Aero International* kamen 251

Menschen in der zivilen Luftfahrt ums
Leben — bei Uber 7 Mio Flugreisenden.

TR Prasentationsiel

Sicherheitskultur in der Luftfahrt

Flugzeit von Piloten in Europa:

= Nachtflugzeit maximal 11 Stunden.
= Tagflugzeit maximal 13 Stunden — Reduktion mit der Anzahl
durchgefiihrter Starts und Landungen.

= Die Ruhezeit muss mindestens der davor liegenden Flugzeit
entsprechen.
= Maximale Flugzeit pro Jahr 900 Stunden — 113 Arbeitstage bei 8-h-

Tag. Im Schnitt fliegen Europas Piloten 83 Arbeitstage im Jahr.

Arbeitszeit bei Arzten in Deutschland (2013, IQME-Befragung):
= 75 % mehr als 48 h Stunden pro Woche.

= 47 % mehr als 49 Stunden pro Woche.
= 24 % mehr als 60 Stunden pro Woche.
= 3 % mehr als 80 Stunden pro Woche.
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HACCP-Konzept: Hazard Analysis and Critical Control Points (nach
Codex Alimentarius)

Grundséatze des HACCP-Systems:

1. Identifizierung moglicher Gefahrdungen bei der Lebensmittelherstellung
2. Abschatzung der Wahrscheinlichkeit des Vorkommens der Gefahrdungen
3. Festschreiben von VorbeugemaRnahmen zur Beherrschung

4.  Festlegung von CCPs, die zur Uberwachung der identifizierten Gefahren

nétig sind

5.  Festlegung kritischer Grenzwerte (Sollwerte), die eingehalten werden
mussen, um eine mikrobielle, chemische oder physikalische
Gesundheitsgefahr auszuschlieRen

6. Festlegung von Verfahren zur Priifung/Beobachtung der kritischen
Grenzwerte

7. Festlegung von KorrekturmaBnahmen bei Erreichen kritischer Werte, um
akute oder mogliche Gefahren sicher auszuschalten

8.  Dokumentation des HACCP-Planes
9.  Prifung des Systems zur Bestatigung der ordnungsgemaBen
Uberwachung der CCPs (Verifikation)
Pl smpna A Prasentatonsitel 31
Sicherhei im Arbeif

Beispiel Biostoff-Verordnung und TRBA 250

Gefahrdungsbeurteilung

Zuordnung zu Schutzstufen

SchutzmaRnahmen
Baulich-technisch

Organisatorisch

Personliche Schutzausriistung

Betriebsanweisung

Unterweisung

o2 ypns | AR Prasentationstiel

Sicherhei im Arbeif und in der Hygiene

Beispiel Biostoff-Verordnung und TRBA 250
Hygiene / IfSG, HygMedVO

Gefahrdungsbeurteilung
Rudimentéar — zunehmend durch Versicherungen

Zuordnung zu Schutzstufen

Unklare Risikodefinitionen und -einstufungen
SchutzmaRnahmen

Baulich-technisch

Investitionsstau, defizitére Strukturen
Organisatorisch

Oft fehlende Umsetzung

Personalabbau und -abqualifizierung
Personliche Schutzausriistung

Weitgehend umgesetzt
Betriebsanweisung
Hygieneplan
Unterweisung

Jahrliche Schulungen

e yopna (AR Prasentationstiel
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NKLUSION

Streit um Kosten fiir Inklusion darf laut
Gericht nicht zu Lasten der Kinder gehen

07012018 2145 U

Kinder dirfen nicht unter politischem Kostenstreit leiden, urteilt das Landessozialgericht
und spricht einem 14-Jahrigen einen Integrationshelfer zu

Wenn es um Inklusion an Schulen geht, aiso das gemeinsame Lernen von behinderten und

weit auseinander. Diese
Erfahrung machen zahireiche Eitern, wenn sie einen Integrationshelfer beantragen, der i behindertes
Kind wahrend des Unterrichs begleitet. Die Eltern werden zwischen Schule, Jugend- und Sozalamt hin-
und hergeschickt und mdssen dafir streiten, dass inr Kind auch die Zahi von Stunden durch einen
Helfer betreut wird, die tatsachlich notwendig ist.

Das Landessozalgericht (LSG) hat inen solchen Steit nun vorerst beendet. Mt Beginn des neuen
Schuljahres muss der Kreis Virsen einem 14-Jahrigen, der sine 1:-Betreuung bendtigt, sinen
Integratonsheler 2ur VerfOgung stelln. Punk. Dass Land und Kommunen derzsit ber die Kosten der
Inkusion staiten und dass sich das Land dabei vialicht einen schlanken Fut machi, wenn Schulen ‘_
) nur unzureichend fir ie nkiusion das st den Sie s
Fojp34 D
3722/t sagen aber auscriicklch: Der Kostensirit st in erster Liie eine polische Probematk, de nicht 2 28

Lasten der behinderten Kinder und Jugendiichen gehen darf

(Cameras o rstalled n cperaingroes | UBPest News

Monday, October 21st, 2013 | Posted by admin

Cameras to be installed in operating rooms

W ByM.ZOLJIARGAL

install cameras inside the operating rooms of
all state-owned hospitals in Ukanbaatar. The
cameras will record operation procedures
and be used for internal monitoring.

If complications oceur during an operation,
doctors and others will be able to review
camera records. Using cameras inthe

“A trial of camera recording will un at two or three hospitals soon. The Diagnosis and Technology
Division of the Ministry of Health will be responsile for further use of the camera,” said Deputy
Minister of Health J. Amarsanaa.

‘Short URL: htp/ubpost mongolnews.mm/7p-6410
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MaBnahmen

,klassische* Malinahmen:
= Mehr Einzelzimmer bei Baumalinahmen.
= Mehr qualifiziertes Personal.

= Bessere Reinigung.

LJnnovative* MaRnahmen (Uberlegungen):
= Dokumentation aller OPs Uber Video-Cameras?

= Pneumokokken-Impfung fir alle?
= Stuhl-Transplantation
= Behandlungsfehlerregister (Vorschlag MDS)

= Mehr Kassenleistung bei mehr Pflegestellen
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Der Weg
Biindnis schaffen.
Vergleichbar DVR.
Hygiene
Verbraucherverbande
Ministerien
Industrie
RIS e T R—— &

»,Chefredakteure dirfen nicht die fleiRigsten
Sparer sein.
Das ist nicht ihr Job.

Ein Controller hatte Kolumbus auch nie den
Anker lichten lassen.”

Georg Mascolo, Cicero, Dezember 2013

Folg St yopns AR Prasentationstiel ‘'

Vision
50er Jahre BSeuchG

70er Jahre HFKs
80er Jahre DKG-Studie
90er Jahre NIDEP

2001 IfSG

2011 Infektionsschutzanderungsgesetz
Verantwortung der Leitungen

Mehr Personal
KRINKO verbindlich

2012 Hygiene-VO in allen Bundeslandern
NRW: NI melden, jahrliche Schulungen
2013 Hygiene-Daten im jéhrlichen Qualitatsbericht
1:1 Relation in Neonatologie (spatestens 2017)
2014
«Fa
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12. KONGRESS FUR

KRANKENHAUSHYGIENE

-'i.ia,‘\
9,

Berlin — Russisches Haus
30. Mérz bis 2. April 2014
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