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INFOS ZU BILDPLUS WETTER EPAPER KONTAKT ZEITUNGSABO BILD SHOP LOGIN
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A BILDplus NEWS POLITIK GELD UNTERHALTUNG SPORT FURBALL LIFESTYLE RATGEBER REISE AUTO DIGITAL SPIELE REGIO VIDEO  Q

07.11.2019-14:25UHR  POLITIK » INLAND » MILCH VERSEUCHT DURCH BAKTERIEN - ROCKRUF! WERDEN LEBENSMITTEL NICHT KONTROLLIERT

GIFT-WURST, BAKTERIEN-MILCH, PLASTIK IM TOAST

as lauft da bel unseren
Lehensmitteln schief?
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Lebensmittelnhygiene

Vorkehrungen und MaRnahmen, die bei der Herstellung, Behandlung,
Lagerung und dem Vertrieb von Lebensmitteln notwendig sind, um
ein einwandfreies, gesundes und bekommliches Erzeugnis zu
gewabhrleisten, das fur den menschlichen Genuss tauglich ist
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Lebensmittelnhygiene

Ziel:

= Gesundheitliche Unbedenklichkeit von Lebensmitteln

= Fernhaltung oder Verringerung von qualitatsmindernden Einflussen
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Lebensmittelhygiene als krankenhaushygienischer
Problembereich

Gemeinschaftsverpflegung: taglich werden mehrere tausend Mahlzeiten in
unseren Krankenhausern serviert

Klchenpersonal: Hygiene-Schulung
Bauliche Voraussetzungen in der Zentralkuche

Spezifische Anforderungen auf Station: u. a. Neonatologie, immunsupprimierte
Patienten

Variable Standzeiten auf Station

LGI_ www.lgl.bayern.de Lebensmittel- und Kiichemhgdieokey Lebensmittelhygiene



Lebensmittelnhygiene

= Welche Erreger kommen vor?
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INFOS ZU BILDPLUS WETTER EPAPER KONTAKT ZEITUNGSABO BILD SHOP LOGIN
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@ BILDplus NEWS POLITIK GELD UNTERHALTUNG SPORT FURBALL LIFESTYLE RATGEBER REISE AUTO DIGITAL SPIELE REGIO VIDEO Q

05.7.2019 - TEI3UHR  RATGEBER » GESUNDHEIT » INFEKTIONSKRANKHEIT » SALMONELLEN UND LEBENSMITTELKEIME: URSACHEN UND SYMPTOME

SALMONELLEN & CO.

Das sind die schiimmsten

Lehensmittel-Keime!

von: RALF KLOSTERMANN

Schon wieder wurden Salmonellen in Eiern gefunden! Doch auch andere Bakterien konnen
in unseren Lebensmitteln stecken und uns krank machen.

BILD Kkilart dber die wichtigsten Krankheitserreger auf.

LGI_ www.lgl.bayern.de Dr. Anne Zeckey Lebensmittelhygiene



Erreger

Infektionen

= Salmonellen

= Campylobacter

= Shigellen

= E. coliincl. EHEC

= Listerien

= Yersinien

= Viren (z.B. Noro, HAV, HEV)
= Schimmelpilze
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Erreger

Intoxikationen

= Staphylococcus aureus
= Clostridium perfringens
= Clostridium botulinum

= Bacillus cereus
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ROBERT KOCH INSTITUT

&

Infektionsepidemiologisches
Jahrbuch meldepflichtiger
Krankheiten fiir 2020
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Abb. g.a.1:
Inzidenz (logarithmisch) und Anzahl der Fille aller meldepflichtigen Krankheiten
mit mindestens einem Fall, Deutschland, 2020

Krankheiten

COVID-19 (1.785.656)

E rre e r Influenza (194.726)
Campylobacter-Enteritis (46.519)

Morovirus-Gastroenteritis (28.511)

Windpocken (11.321)

Salmeonellose (8.743)

Syphilis (7.374)

Hepat B (6.798)

Rotavirus-Gastroenteritis (6.472)

Hepatitis C (4.542)

Tuberkulose (4.127)

Enterobacterales-Infektion oder -Kolonisation (3.533)
Keuchhusten (3.462)

Hepatitis E (3.246)

HiV-Infektion (2.454)

Yersiniose (1.873)

Giardiasis (1.665)
Clostridiaides-difficile-Erkrankung, schwere Verlaufsform (1.595)
EHEC-Erkrankung (1.370)

Legionellose (1.281)

Kryptosporidiose (1.190)

MRSA, invasive Infektion (1.126)

FSME (Fruhsommer-Meningoenzephalitis) (706)
Listeriose (575)

Hepatitis A (557)

Hoemophilus influenzae, invasive Infektion (522)
Acinetobacter-Infektion oder -Kolonisation (481)
Malaria (366)

Mumps (338)

Hantavirus-Erkrankung (229)

Denguefieber (205)

Adenovirus-Konjunktivitis (180)

Echinokokkose (152)

Shigellose (139)

Meningokokken, invasive Erkrankung (138)
Leptospirose (118)

Masern (76)

CJK (Creutzfeldi-Jakob-Krankheit) (63)

HUS [Hamolytisch-urdmisches Syndrom), enteropathisch (80)
Tulardmie (59)

Q-Fieber (55)

Hepatitis D {41)

Typhus abdominalis (26)
Chikungunyavirus-Erkrankung (26)
Arbovirus-Erkrankung (21)

Brucellose (19)

Diphtherie (18)

Ornithose (13)

Paratyphus (10)

Réiteln, postnatal (7)

Zikavirus-Erkrankung (8)

Botulismus (3)

Trichinellose (1)

Gelbfieber (1)

; ;
0,001 0,01 0,1 1 10 100 1.000 10.000

Inzidenz
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Erreger

Tab. 5.2.1:

Potenziell (durch dber Lebensmittel Ubertragbare Erreger) und explizit lebensmittelbedingte Ausbriiche
(ehne Morovirus-Gastroenteritis-Ausbriiche), Deutschland, 2020

Erreger Potenziell Anzahl Explizit Anzahl Anzahl
lebensmittel- zugeordneter lebensmittel- zugeordneter zugeordneter
bedingte Erkrankungen bedingte Erkrankungen Todesfille
Ausbriiche Ausbriiche
Bakterien Campylobacter spp. 225 ) 515 R 97 L 236 . !
Salmonella spp. 109 . 592 : 47 . 404 : ;
EHEC* 19 : 78 : 3 36 . 4
Listeria monocytogenes n : 56 3 . 1 !
Yersinia spp. (darmpathogen) 10 I 20 ' ] i 0 :
Typhus abdominalis Salmenella Typhi 2, 4 . ' ,
Shigella spp. 1 . 2_’_ e i n
Viren Hepatitis-A-Virus 16 ; 79 ' 1 4 ; .
Hepatitis-E-Virus 4 8 k] &
L G § ' 1 _
Parasiten Giardia lamblia 13 i3 1 2
1 | | 1
Cryptosporidium parum spp. 13, 2 : :
Cesamt 423 1419 160 774 1

* EHEC: Enterchimorrhagische Escherichia coli einschlieRlich HUS
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Lebensmittel

Tab. 5.2.2:
Explizit lebensmittelbedingte Ausbriiche nach Lebensmittelvehikel und Erreger
(ohne Nerovirus-Gastroenteritis-Ausbriiche), Deutschland, 2020

Lebensmittel Gesamt CAM SAL | YEM | EHC LIS HEY | HAY | GIL
Fleisch, Fleischprodukte 41 . 29 E 3 . , , , . !
Milch, Milchprodukte 16 ! 13 ! z ! 1 , , , ! !
Ei, Eiprodukte 15 I 3 I 12 l I : : . I I
Suppen, Saucen & | 3 | 2 ! 1 . : : : . |
Cemise, Gemiseprodukte 5 : 3 : z, : ! ! ! : :
Fisch, Meeresfrichte 3 I 2 I I | . 1 . ' | .
Obst, Obstprodukte Z, 1 . 1 ! | : : : | |
Mahlzeit steht in Verdacht, aber Lebensmittel
nicht eingrenzbar 3 1, 2, I 1 1 1 I |
Gesamt (Mennungen)™ ]| : 55 : 30 ! 4 1 ! 1 ! 0 ! o : 0
#Anzahl Ausbriche mit Lebensmittelangabe 76 . 49 21 ! 4, 1 : 1 : 0 ! 0 | 0 |
Anzahl Ausbriiche ohne Lebensmittelangabe 84 | 43 | 26 | 1 | 2, 2, 3 ! 1 | 1
Gesamt
(explizit lebensmittelbedingte Ausbriiche) 160 97 47 5 3 3 3 1 1
* Mehrfachnennungen méglich
CAM: Campylobacter spp. YEMN: Yersinia spp. (darmpathogen) LIS:  Listeria monocytogenes HAY: Hepatitis-A-Virus
SAL:  Salmonella spp. EHC: Enterchidmeorrhagische E. coli (EHEC) HEWY: Hepatitis-E-Virus GIL:  Giardia lamblia
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Kurzes Kompendium
Akute nahrungsmittelbedingte gastrointestinale Erkrankungen

l. | Krankheiten, mit dem Symptom Erbrechen nach einer kurzen Inkubationszeit mit wenig oder keinem Fleber
Wirksames Agens Ubliche Inkubations- | Symptome* Pathophysiclogie Charakteristische Lebensmittel
zail unvallstlindige Liste
{und miglche
Zeltspanna)
@ Staphyloccocus surens 2 - 4 Stundlan O K E D, vorgehildeles Enferofonin Schinken und Flaisch (geschnilten ader gehackt),
{1 -6 Stunden} F kann vorhanden sein Wanillesolie, Krem-Foliungen
B. | BacWus corsus 2 - 4 Stunlan E QD vorgeblldeles hizesisbies gebratenar Reis, Mudain
(1 -6 Stunden) Enteraboxin
C. | Schwarmetalla 5 = 16 Minuben 0EKD Lebensmittel und Gatrdnka
1. KanowiiT (1 = &0 Minuien) Zubsereilsd | aufbewahrt f gekocht In beschichibatan
2 K Bahallarn, die galvanisiert odar kontaminiart sind mé
1 Iimnnm belastendem Motall
4, Zink

*B = Blut im Stuhl, K = Krimgée, D =Durchfall, F = Figber, H = Kopfschmerzen, U = Obeleil, E = Erbrechon
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Krankheiten, mit dem Symptom Diarrhoe nach einer mittleren bis langen Inkubationszeit

Wirksames Agens Dbliche Inkubations- | Symptome* Pathophyslolagie | Charakteristische Lebensmitel
zait unvollstindige
(umd g lickh Lista
Zeitapanne)
A, | Closlridivm pedlrngens 12 Slunden i, O In vive gebildetes Fleiach, Gefidgel
(B - 16 Shnden) {seften E.F) Entarotbosn
Saimanels (nicht-typhoid) | 12 - 36 Stunden D, K, FEEH invasiver Typischerweise; Gefligal, Eer, Flsisch, rohe Miich
(6 - 72 Shnden) Gewebabelsl {Kreuz-Koraminalion wichiig)
aber such: gerduchener Asl, Sprossen, Tomaben, Haferflockan,
Malonen, Erdbesren, Himbeeren, Schnitfauch, Kokosnussmilch,
Echokoleds und Krautertea. .
C. | Vibrio parahesmolficus 12 Slunden K.O0UEFHB invagher Maarestiars
(2 - 48 Stundan) Gewabebelal,
fraglich Enberaboxin
D. | Escharichia cod, 16 - 48 Stunden KD Enbarotaxin rohes Gemibse, Salat, Wasser, Kiss
antarstoxinbidand
16 - 48 Stunden KO F.H Invaswer wig oban
S T—— 2 -8 Taga) Gevwabebefal
antarsinvasiv
Escharichia cod, B985 Slunden B KDH Lytatomn Rindflelsch, rohe Milch, Wasser und andera Lebansmitial
artarohamamhagisch (E.
coll 15T HT und andera)
E. | Bacifus coraus B=24 Stunden K. O in wivo produziertes | Venillesolte, Mosk, Pudding, Sollen, FleischHackbraden
hitzedabiles Entero-
boin
F. | Shigela 24-48 Shunden K.F.0.B,H 0 E invasiver Lebensmmittel, kontaminiert durch infiziere Lebensmitielbeschaltigie,
Gewebabalall normalenveise mchl nahrungsmitteledingt
G. | Yersini emerocoliice 3 - § Tage Golich, F.D.K.E.H irvagiver Schwaineflaischprodukie und Lebensmitiel, kontaminéert durch
Zeltspanne ungewiss Gewebabalall, infiziere Menschen ode Tiar
fraglich Enteroloxin

*B = Blut Im Stuhl, K= Krimple, D = Durchial, F =Fieber, H = Koptschmerzan, [ = Obalkait, E = Erbrechen
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I | Krankheiten mit dem Symptom Diarrhoe nach einer mittleren bis langen Inkubationszeit (Fortsetzung)

Ubliche Symptome* Pathophysiologie Charaktaristische Lebensmittel
Inkubationazait unvollstindige
{und méigliche Liste
Zeltapanna) .
H. | Vilwio cholerss O wnd 24 - T2 Slunden D, E in wivo gebxidetes Schalentiers, Wasser oder Lebansmittal kpntaminler durch infizlers
13a Ernitaroloxin Personen oder durch kontaminierte Umeelquele
I Vibinio cholares auller 01 16 = T2 Stundan D E In viva gebildeles Schalenliere
und 0138 Entaroxin; selten
imvasive Erkrankung
[bmimursuppririerte’)
@ Campylobsciar jafuni 3-5 Taga K.D B F unbskanni robe Milch, Gafiliged. Wasser
@ Humane Caliciviren (Moro- | 16-46 Slunden | (L E. K. D unbekannt Schalentiera, \Wasser
Winen B
L. | Rotavius 18 - 48 Stundan 0E KD unbekanni nahnngsmittelbedingte (barragung rechit gul dokumentiert
M, | Cpoiospors caslansnsis ca. 1 Waoche o, 0 K Imeashar wor allam Wasser,
Anorems, Gawababedall Ausbriche auch durch Himbeenen, Salal, Basilikum
Gewichtsveriust, {depmum}
Modigkeit
N, | Glard¥a larmbia T - 10 Tage o, K, Adharenz an wor allem Wassar,
(3 - 75 Tape oder | Steatorrhpe; Dormdarmwand salten kontaminierte Spaisen
[ nger) Blahungen;
Gewichigyveriust,
Mddighat
0. | Crypdosporigdinm parvivm 1-12 Tage DK ENF irvasiver vor allem Wasser, aber auch kortaminierer unpeasteurislartar
Anorexie, Grraspbetietall Apfetaght
P Trichineda spo 8 -15 Tage F. D, Eindringen in Darm- s Fleisch [vor allem wom Scheein]
{5 - 45 Tage) buskalschmprren, mukasa, Wandarung
Gasichistdeme der Larven Ober Blul-

urd Lymphkraislauf in
die Muskulsiur

*B = Blul i Stuhl, K = Krample, D = Durchfall, F = Flabar, H = Kopfachmerzen, [ = Ubalkeit, E = Erbrachan
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Botulismus

Wirksames Agens Oblichs Symptame* Pathophysiclogie Charakteristiaches Lebensmitie
Inkubationszeit unvallstindige
{und mégliche Liste
Zaltspanna)
A, | Closmidivm bofuiram 12 - 72 Stunden E, O, absieigenda vorgefarrmies Toxin unsachgeamalk singeweckta adar Shnlich konserders Lebansméttsl
Lahrmungen

LGI_ www.lgl.bayern.de
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Lebensmittelnhygiene

= Welche Erregereigenschaften sind lebensmittelhygienisch gesehen
wichtig?
= Unter welchen Bedingungen konnen sich Erreger vermehren?
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Lebensmittelnhygienisch wichtige Erregereigenschaften

= Weite Verbreitung in der Natur

= Reservoir Haut des Menschen oder Tier

= Geringe minimale Infektionsdosis

= Hohe Widerstandsfahigkeit gegen Umwelteinflisse (Tenazitat)
= Fahigkeit zur Sporenbildung

= Salztoleranz

= Sauretoleranz

= Fahigkeit zur Toxinbildung

= Hitzestabilitat des Toxins

= Vermehrung bei Kihltemperaturen

= Anspruchslosigkeit bzgl. Nahrstoffen
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Minimale Infektionsdosis

= Salmonellen

= Campylobacter

= Shigellen

= E. coli

= Listerien

= Staphylococcus aureus
= Bacillus cereus

= Clostridium perfringens
= Clostridium botulinum

= Noroviren

LGI_ www.lgl.bayern.de

104 - 10° KBE

102 KBE

10" - 102 KBE

10° - 10" KBE (< 100 EHEC)
Ab 102 KBE

10° KBE bzw. 0,1 - 1 pg Toxin
10° - 10° KBE

10° - 108 KBE

Toxin A: 0,05 -1 g

10" - 102 Viruspartikeln

Dr. Anne Zeckey Lebensmittelhygiene
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Lebensmittelnhygiene

= \Welche MalRhahmen verhindern Lebensmittelinfektionen/-
intoxikationen?
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Konservierung von Lebensmitteln

Physikalische Verfahren

e N

Trocknen

Thermische Verfahren

« Kuhlen (< 7-8 °C)
Bestrahlen « Gefrieren (-18 °C)
« Pasteurisieren (u. a. 72°C, 15 s)
« Kochen (u. a. 100°C, 30 min)
 Sterilisieren (u. a. 121°C, 15 min, 2 bar)

Chemische Verfahren

/ \ Salzen

Zusatz von Konservierungsstoffen

Verandern des pH-Wertes
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Kuchenhygiene

Grundprinzipien

Geeignete Raume, Gerate und Materialien

Geeignete Lagerhaltung

Einhaltung der Kuhlkette
Trennung unreiner von reinen Arbeitsgangen

Vermeidung langer Warmhalteperioden

Geeignete Aufbereitung von Maschinen und Geschirr

Geeignete Reinigungs- und Desinfektionsmittel

Einwandfreie Personalhygiene

LGI_ www.lgl.bayern.de
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Desinfektionsmittel

DVG-Liste

Liste der nach den Richtlinien der DVG
gepruften und als wirksam befundenen

Desinfektionsmittel fur den
Lebensmittelbereich — Mittel zur
Flachendesinfektion

www.lgl.bayern.de

Deutsche Veterinar-
medizinische

Geselschaft e V.

b 3 A | ¢ A i L ] }

ﬁ- Ausschuss Desil DVG-Desinfektionsmitiel Infos fiir Anwender  Infos filr Hersteller und Gutachter ~ English D
DVG-gepriifte Desinfektionsmittel und Desinfektionsverfahren fiir den Einsatz im n
I i Deutsche
LEbensmlﬂemereICh Velerindrmedizinische

Gesellschaft
Friedrichstrale 17
35392 Gielen

( )

® Diein der vorstehenden Datenbank generierte DVG-Desinfektionsmitielliste reprasentiert den offiziellen aktuellen Stand

W eine Berufung auf eine Eintragung in friheren DVG-D isten fur den L jereich ist nicht statthatt

B Die Priifung allerin der DVG-Liste fiir den Lebensmittelbereich aufgeflhrten Produkie erfolgte nach den fiir den jeweiligen
Anwendungsbereich verbindlichen EN-Priifnormen. Nur fiir die Bereiche, fur die noch keine Phase 2/Stufe 2 EN-Prifnormen festgelegt

werden konnten (z.B. fiir die lebensr Viren, wie z.B. Noroviren) finden die fiir diese Bereiche
spezifischen DVG-Richtiinien Anwendung. Dariiber hinaus beinhaitet der DVG-Listungsproze im Rahmen eines strikten

Qualitatssicherur folgende DVG- il Qualit; ungskriterien: a) firmenunabhangige Prifung der Wirksamkeit, b)
Wiederholbarkeit der Ergebnisse durch Zwel p in jeweils zwei Priflaboren, ¢) Detailprif

der eingereichten Pri durch Aussc Die L trage werden durch den DVG-Desinfektionsausschuss

erstellt und nicht dureh die Firmen selbst
Hier finden sich wichtige Hinweise zur Handhabung der DVG-Desinfekfionsmitiellisten.

DVG gelistete Desinfektionsverfahren fiir den Lebensmittelbereich (Link)

Achtung: Die in den DVG-Desinfeldionsmittellisten aufgefuhrten Handelsprodukde sind dber die angegebenen Hersteller-/Vertriebsfirmen oder
entsprechende Handler zu beziehen. Ein Bezug oder eine Vermittiung iber den DVG-Ausschuss "Desinfektion in der Veterinarmedizin® ist nicht
méglich.

Telefon: 0641 24466
E-Mail: info@dvg.de
Intemet: wiww dvg de
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HACCP-Konzept

= NASA, gab im Jahr 1959 die
Erstellung von Richtlinien fur die
Herstellung, Lagerung und
Verarbeitung von zu 100 prozentig
sicherer Weltraumnahrung in
Auftrag.

= Die damaligen Konzepte zur
Fehlervermeidung hatten ihren
Ursprung im Maschinenbau und
waren fur die Lebensmittelproduktion
nicht geeignet.

= Aus diesem Grund entschied man
sich fur ein praventives Vorgehen,
das man durch eine sehr genaue
Dokumentation transparent und
nachvollziehbar machte.
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HACCP-Konzept

Hazard analysis and critical control point systems

Eine Gefahrenanalyse (hazard analysis) durchfuhren.

Die ,Critical Control Points (CCP) bestimmen.

Einen oder mehrere Grenzwert(e) (critical limits) festlegen.

Ein System zur Uberwachung (monitoring) der CCPs festlegen.

Die Korrekturmaldnahmen (corrective actions) festlegen, die
durchzufiihren sind, wenn die Uberwachung anzeigt, dass ein
bestimmter CCP nicht mehr beherrscht wird.

6. Die Verfahren zur Verifizierung (verification) festlegen, die
bestatigen, dass das HACCP-System erfolgreich arbeitet.

/. Eine Dokumentation einfuhren.

o s~ 0=
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Prozess-Stufen

Warenlieferung

Aus- und Umpacken

Lagern

Auftauen

Vorbereiten

Garen

Heild halten

Portionieren

Ausgabe

LGI_ www.lgl.bayern.de

HACCP Grundsatze

« Ermittlung der Gefahren
Wie kann eine Kontamination mit Infektionserregern erfolgen?

* Bestimmung der kritischen Kontrollpunkte
Welche Prozess-Stufen sind besonders kritisch?

» Festlegung und Durchfuhrung effizienter Verfahren
zur Uberwachung der kritischen Kontrollpunkte

» Festlegung von Korrekturmal3nahmen fur den Fall, dass
ein kritischer Kontrollpunkt nicht unter Kontrolle ist

Dr. Anne Zeckey Lebensmittelhygiene
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Prozess-Stufen

Warenlieferung

Aus- und Umpacken

Lagern

Auftauen

Vorbereiten

Garen

Heild halten

Portionieren

Ausgabe

LGI_ www.lgl.bayern.de

—

Beschaffenheit

Temperatur | -

Handehygiene

Temperatur

9
9

9_

Dr. Anne Zeckey Lebensmittelhygiene
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°. & B
hessenschau B < BN e A U =~ = Q

Start Regionen v Politik Gesellschaft Wirtschaft Kultur Sport Panorama Freizeit

hessenschaude » Panorama » Infektion mit Listeriose: Patient in Sana-Krankenhaus gestorben

Keime in Gurkenscheiben

Infektion mit Listeriose: Patient in Sana-Krankenhaus
gestorben

Aktualisiert am 20.04.22 um 17:38 Uhr

[{ &7

Ein Arzt geht einen Flur in einem Krankenhaus entlang (AP] Bild © AP

Nach dem Verzehr keimbelasteter Gurkenscheiben sind vier Menschen an

Listeriose erkrankt, ein Patient ist in einem Offenbacher Krankenhaus ORTE
gestorben. Geliefert worden waren die Lebensmittel von einem Betrieb in @ Frankfurt
Sudhessen. @ Offenbach

LGI_ www.lgl.bayern.de
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Beispiel: Listerien

= Grampositive Stabchen
= L. monocytogenes humanpathogen

= Vermehrungsfahig im
Temperaturbereich —0,4 °C bis
+45 °C

= andere Faktoren: Vorhandensein
einer kompetitiven Flora, pH-
Wert ,Salzkonzentration

= Vermehrung kann im pH-Bereich
von 4.4 bis 9,4 stattfinden

= Inkubationszeit von wenigen
Stunden bis zu sechs Tagen

Quelle: RKI - Infektionskrankheiten A-Z - Listeriose

LGI_ www.lgl.bayern.de
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Listerien

 jahrliches Vorkommen invasiver Listeriose schwankend (308 Falle in
2008; 608 in 2014)

« Schwangerschaftassoziierte Listeriosen betreffen 10% aller Listeriose-
Meldefalle

* nicht-schwangerschaftsassoziierten invasiven Listeriosen betreffen vor
allem die Altersgruppen ab 50 Jahre

+ viele der Betroffenen sind durch eine Grunderkrankung
immunsupprimiert (z.B. Tumoren, Patienten unter Cortison-Therapie)

* bei 30% mit einer Meningitis und bei 30% mit einer Sepsis assoziiert
» Letalitat liegt im Durchschnitt bei 7%

« FUr abwehrgeschwachte Patienten in Krankenhausern besitzen
Listerien als Erreger seltener nosokomialer Infektionen Bedeutung

Quelle: RKI - Infektionskrankheiten A-Z - Listeriose
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Listerien

* Infektionsweg: orale Erregeraufnahme

« Bei der Listeriose einer Schwangeren bzw. ihres Kindes erfolgt die
Infektion wahrend der Schwangerschaft (transplazentar), wahrend der
Geburt bei Durchtritt durch den Geburtskanal oder postnatal durch

Kontakt.

Quelle: RKI - Infektionskrankheiten A-Z - Listeriose
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Listerien

= Reservoir: ubiquitar in der

Umwelt, insbesondere in der
Erde

= tierischer Lebensmittel wie
Geflugel, Fleisch, Fleischerzeug-
nisse (z.B. Wurst), Fisch,
Fischerzeugnisse (hauptsachlich
Raucherfisch), Milch und
Milchprodukte (insbesondere
Kase)

= auch auf pflanzlichen
Lebensmitteln, z.B.
vorgeschnittenen Salaten

Quelle: RKI - Infektionskrankheiten A-Z - Listeriose
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Listerien

grippeahnlichen Symptomen wie Fieber, Muskelschmerzen sowie u.U.

auch Erbrechen und Durchfall.

Sepsis

eitrige Meningitis

Enzephalitis, mit diversen neurologischen Ausfallen, Ataxie und/oder
Bewusstseinsstorung

Grundsatzlich kann im Verlauf einer Listeriose jedes Organ befallen
werden (z.B. Arthritis, Endokarditis oder Konjunktivitis)

bei Schwangeren in der Regel unauffalliges grippeahnlichen Bild oder
sogar symptomfrei

Gefahr, dass das Kind infiziert zur Welt kommt oder es zu einer Fruh-
oder Totgeburt kommt.

neonatalen Listeriose (Fruhinfektion und Spatinfektion)

Quelle: RKI - Infektionskrankheiten A-Z - Listeriose
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Listerien

 Kein Abtoten durch Einfrieren

 hitzelabile Mikroorganismen, Durcherhitzung, z. B. zwei Minuten eine
Temperatur von 70°C oder dartber im Kern des Lebensmittels, fuhrt zu
einer Abtotung des Erregers

 Gefahr: Rekontamniation nach Erhitzen

Quelle: RKI - Infektionskrankheiten A-Z - Listeriose
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Besonders empfindliche Personengruppen

« Kleine Kinder bis funf Jahre

 Senioren (insbesondere wenn ihre Abwehrkrafte geschwacht
sind)

« Schwangere

 Menschen, deren Abwehrkrafte durch Vorerkrankung oder
Medikamenteneinnahme geschwacht sind

englische Abkurzung YOPI fur young (jung), old (alt), pregnant
(schwanger), immunosuppressed (immunsupprimiert)

LGI_ www.lgl.bayern.de Dr. Anne Zeckey Lebensmittelhygiene
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Lebensmittel fur Immunsupprimierte (KRINKO 2021)

Tab.5 Orientierende Hinweise zur Vermeidung Mahrungsmittel-assoziierter Erkrankungen (sowie fiir die Zubereitung von Nahrungsmitteln

durch die Patienten aller Risikogruppen bzw. Begleitpersonen) [5, 57-59, 162]

Mahrungsmittel Hohes Risiko Geringes Risiko
Fleisch inkl. Roh oder nicht ausreichend erhitzt (z. B. Sashimi, ungeniigend erhitzte Meeres-  ausreichend erhitzt*
Gefliigel, Fisch friichte wie Muscheln oder Krabben) (Fleisch im Kern weill oder braun gebraten, Saft
= frisches Mett, Tatar und dhnliche rohe Hackfleischzubereitungen klar)
== rohe Fleischzuschnitte wie Carpaccio
== streichfahige, kurz gereifte Rohwiirste (z. B. frische Mettwurst, Zwiebelmett-
wurst, Mett, Teewurst, Braunschweiger),
== hartgereifte Salami
Eier und Eipro- roh oder nicht ausreichend erhitzt Eier: Eiweil} und Eigelb festgekocht (mind. 8 min),
dukte falls laut Rezept rohe Eier verwendet werden
sollen: pasteurisierte Eiprodukte
(z.B. Fliissigei) verwenden
Milchprodukte Produkte aus nicht pasteurisierter Milch {,Rohmilchprodukte’), mit Oberfla- mindestens pasteurisierte Produkte

wie Quark, Kase

Salat

Wasser/Eis

Friichte und
Gemilise

Miisse

Misli

chenschmiere® hergestellter Kise, unabhangig ob pasteurisiert oder nicht pas-
teurisiert, (z. B. Sauermilchkise, Harzer, Mainzer, Gelbkise, Olmiitzer Quargel,
Limburger, Miinster, Tilsiter etc.)

Salatbar, frei zuganglich
rohe Sprossen

Leitungswasser ungefiltert, nicht abgekocht, stilles Mineralwasser

nicht geputzt oder gewaschen

GroBpackung

LGI_ www.lgl.bayern.de

Salat, der sorgfaltig gewaschen und frisch zube-
reitet wurde

unter krankenhaushygienischen Aspekten (ein-
schlieflich Pseudomonas aeruginosa) kontrollier-
tes Trinkwasser:

Trinkwasser abgekocht oder nach 0,2 pm
Filtration,

ausreichend gekochter Tee (1 min sprudelnd
kochen)

gut gewaschen (evil. mit weicher Biirste reinigen
oder schilen)

nur erhitzte, vakuumverpackte, geschilte Niisse,
in 24 Stunden aufbrauchen

== kleine patientenbezogene Gebinde, max. 1
Woche nutzen

== in Risikogruppe 2 und 3 autoklavierte Einzel-
portionen

Dr. Anne Zeckey Lebensmittelhygiene
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Lebensmittel fur Immunsupprimierte

Risiko:
Patient wird nicht als immunsupprimiert identifiziert
« Keine ,Risiko“-Station (Hamato-Onkologie, Geriatrie etc.)

« Patient kennt das eigene Risiko nicht
« Vorerkrankungen oder Medikamente sind (noch) nicht bekannt
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Lebensmittel fur Immunsupprimierte

Genereller Verzicht auf Risiko-Lebensmittel:

L J

v

L A A

Quelle: BfR Sicher verpflegt Besonders empfindliche Personengruppen in Gemeinschaftseinrichtungen
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Milch und aus Milch hergestellt, einschlieBlich Kise

Rohmilch (Abgabeverbot gemal § 17 Tier-LMHY)

unter Verwaendung von Rohmilich hergesiellte Produkte (z. B. Butter, Milchmischgetranke, Nachspeisen)
Kasea aus Rohmilch mil Ausnahme von mindestans B Monate gereiltern Harlkdse (2. B. Parmigiano Reggiano,
Grana Padano)

Savermilchkase und Weichkase aus pasteunsierter Milch, der mit Oberflachenschmiere (Gelb- undioder
Rotschmiare) hergestellt wurde (z. B. Harzer, Mainzer, Oimatzer Quargel, Limburger, Munsier)

im GV-Batneb salbsl hergaslellles Speisaais

Aus Fleisch oder Gefliigel hergestelit

nichl durchgegarles Fleisch oder Gelligel (2. B. Steak, rosa Enlenbrusl, Carpaccia)
rohe Hackilelschzubereltungen (2. B. frisches Mett, Hackepeter, Tatar)
stretchiahige, schnell gereifte Rohwurste (2. B, frische Mettwurst, Teewurst, Braunschweiger)

Aus Elern hergestellt

mit Rohel hergestellte Speisen, wenn das Herstelliungsverfahren die Abidtung von Salmonellen
wor der Abgabe nichi sicharstellt (Abgabeverbot gemal § 20a Tier-LMHY)

Aus Fischen oder Meerestieren hergestelit

roher Fisch und rohe Meerestiere (2. B. Sushi, Sashimi, Austern)
gerducherte oder gebeszie Fischerawerzeugnisse (2. B. Raucherachs, Stremeallachs, geracchearie Forella,
Rauchermakrele, Graved Lachs)

Aus Obst, Gemiise und anderen Pflanzenteilen hergestellt

Sprossen/keimlinge
Tiefkihlbeeren

Tiefkuhlgemise

Gelraidemahle und Teige daraus

Dr. Anne Zeckey Lebensmittelhygiene
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Temperaturfuhrung

Risiko:

« Werden heil’e Speisen langsam abgekuhlt, konnen im Lebensmittel
vorhandene Sporen auskeimen, die sich dann vermehren und Toxine
bilden konnen.

« Eine besondere Gefahr stellt die Rekontamination erhitzter
Lebensmittel dar, weil sich Krankheitserreger in diesen Produkten
durch das vorherige Abtoten der Konkurrenzflora noch starker
vermehren konnen (z.B. Kochpudding, selbst zubereitete
Feinkostsalate).

« Langere Standzeiten begunstigen das Bakterienwachstum in den
Lebensmitteln.

Quelle: BfR Sicher verpflegt Besonders empfindliche Personengruppen in Gemeinschaftseinrichtungen
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Temperaturfuhrung

HeiRhalten

mindestens 65 Grad Celsius an allen Stellen der Speise und aus
Qualitatsgrunden fur max. drei Stunden inkl. Transportzeit

« geeignete Verfahren und Gerate (z. B. Transportsysteme mit aktiver
Heil3haltung)

« Regelmallige Temperaturkontrollen bei Ausgabe der Speisen

Quelle: BfR Sicher verpflegt Besonders empfindliche Personengruppen in Gemeinschaftseinrichtungen
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Temperaturfuhrung

Ausgabe

« klare Regelungen und Absprachen zwischen produzierenden und
ausgebenden Stellen notwendig (Schnittstellenmanagement)

e warme Speisen bei einer ausreichenden Temperatur (mindestens 60
Grad Celsius an allen Stellen der Speise) ausgeben

« Kkalte selbst hergestellte Lebensmittel (z. B. Salate, Desserts) bis zur
Abgabe bei hochstens 7 Grad Celsius lagern und auf umgehenden
Verzehr achten

* Dbei der Lagerung von Lebensmitteln in Fertigpackungen sind die
Kuhlhinweise der Hersteller zu beachten

Quelle: BfR Sicher verpflegt Besonders empfindliche Personengruppen in Gemeinschaftseinrichtungen
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Temperaturfuhrung

thermischen Entkopplung von Produktion und Ausgabe

e Cook & Chill Verfahren
e Cook & Freeze Verfahren
e Sous-Vide-Verfahren

LGI_ www.lgl.bayern.de Dr. Anne Zeckey Lebensmittelhygiene 43



Temperaturfuhrung

Cook & Chill Verfahren

* Im Kern des Produktes muss im Rahmen des Garprozesses eine
Temperatur von mindestens 70 °C Uber einen Zeitraum von 10 Minuten
gehalten werden.

 |nnerhalb von 90 Minuten Abkuhlen im Schnellkuhler auf O °C bis
maximal 3 °C

« Lagertemperatur der Cook- & Chill-Produkte im Bereich zwischen 0 °C
und 3 °C

* Die Lagerzeit ist bei Cook & Chill in der Regel auf 3 — 5 Tage
beschrankt.

Quelle: Krankenh hyg up2date 2014; 9: 137-148 Vor- und Nachteile moderner Lebensmittelversorgungskonzepte im Krankenhaus
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Temperaturfuhrung

Cook & Chill Verfahren

« Der Regenerierprozess der Speisen verlangt das Halten einer
Produkttemperatur von mindestens 72 °C Uber eine Dauer von 2
Minuten.

« Regenerierdauer maximal 70 (Tablettsystem) bzw. maximal 90 Minuten
(GrolRgebinde)

« Nach dem Regenerieren mussen die Speisen unverzuglich — jedoch
spatestens 15 Minuten nach Endgarung — fur den Verzehr an den
Patienten ausgegeben werden

« Hierbei mussen die Speisen eine Produktkerntemperatur von
mindestens 65 °C aufweisen.

Quelle: Krankenh hyg up2date 2014; 9: 137-148 Vor- und Nachteile moderner Lebensmittelversorgungskonzepte im Krankenhaus
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Patienten
Risiko

« Selbstbedienung
« Unsachgemalie Lagerung mitgebrachter Speisen

« Lange Standzeiten von Lebensmitteln die nicht sofort verzehrt werden
(z.B. Dessert)

 fehlendes Zutrittsverbot fur Patientinnen und Patienten zu den
Stationskuchen
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Patienten

Selbstverstandlich wird auch fur eine von den Patienten und ihren
Angehorigen genutzte Stationskuche ein Hygieneplan benotigt, der
mit dem Hygienefachpersonal abgestimmt wird und fur alle Nutzer
der Kuche verbindlich ist.

KRINKO 2021
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Patienten

Die Uberwachung, Reinigung und Temperaturkontrolle der
Patientenkuhlschranke sowie deren Dokumentation sollte im
Hygieneplan geregelt werden und im Hygienemanagement der
jeweiligen Klinik integriert sein.
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Patienten

Moglich:
o Zutrittsverbot Stationskuche

« Verzicht auf Selbstbedienung an Stationsbuffets

LGI_ www.lgl.bayern.de Dr. Anne Zeckey Lebensmittelhygiene 49



Personal

Risiko

 Gefahr der Kontamination von Lebensmitteln, Geschirr oder Besteck

« fehlende/nicht ausreichende Trennung zwischen Speisenausgabe und
Pflegetatigkeiten

« Missachtung von Beschaftigungsverboten
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Personal

« Basishygiene
« Klare Trennung zwischen Speisenausgabe und Pflegetatigkeiten

« beim Umgang mit Lebensmitteln auf den Stationen Tragen einer
separaten, sauberen Schutzkleidung

« Regelmallige Schulung des Stationspersonals auf dem Gebiet der
Lebensmittelhygiene
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Beschaftigungsverbote (§ 42 IfSG)

Personen die:

1. an Typhus abdominalis, Paratyphus, Cholera, Shigellenruhr, Salmonellose, einer
anderen infektiosen Gastroenteritis oder Virushepatitis A oder E erkrankt oder dessen
verdachtig sind,

2. aninfizierten Wunden oder an Hautkrankheiten erkrankt sind, bei denen die Moglichkeit
besteht, dass deren Krankheitserreger Uber Lebensmittel GUbertragen werden konnen,

3. die Krankheitserreger Shigellen, Salmonellen, enterohamorrhagische Escherichia coli
oder Choleravibrionen ausscheiden,

4. durfen nicht tatig sein oder beschaftigt werden

a) beim Herstellen, Behandeln oder Inverkehrbringen der in Absatz 2 genannten
Lebensmittel, wenn sie dabei mit diesen in Beruhrung kommen, oder

b) in Klichen von Gaststatten und sonstigen Einrichtungen mit oder zur
Gemeinschaftsverpflegung.
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Meldepflicht (§ 6 IfSG)

fSG § 6 (1) Punkt 2:

Namentlich ist zu melden:

der Verdacht auf und die Erkrankung an einer mikrobiell bedingten
Lebensmittelvergiftung oder an einer akuten infektiosen Gastroenteritis, wenn

a)eine Person betroffen ist, die eine Tatigkeit im Sinne des § 42 Abs. 1 ausubt

b)zwei oder mehr gleichartige Erkrankungen auftreten, bei denen ein epidemischer
Zusammenhang wahrscheinlich ist oder vermutet wird
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