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Erhohtes MRSA Aufkommen auf der
neonatologischen/padiatrischen ITS

Was ist zu tun???

Ines Bank HFK der Helios Kliniken Region West

U Helios

Interessenkonflikte

Als Referent versichere ich, dass in Bezug auf den Inhalt des folgenden
Vortrages keine Interessenkonflikte bestehen, die sich aus einem
Beschaftigungsverhaltnis, einer Beratungstatigkeit oder Zuwendungen fur

Forschungsvorhaben, Vortrage oder andere Tatigkeiten ergeben.
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Agenda

Datenerhebung und Analyse
Prozessanalyse
Kommunikation

MaBnahmen

Ergebnis/ Fazit
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Datenerhebung und Analyse

proaktive Phase
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Datenerhebung und Analyse
MRSA Inzidenz
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Datenerhebung und Analyse

e Nov.2021: Haufung von nosokomialen MRSA Kolonisationen auf der
neon./padiatrischen ITS
e Perinatalzentrum Level 1

D

+ Ausloseereignis????
» Zeitlicher Zusammenhang ist gegeben
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Raumliche Zusammenhinge

Aufbau der ITS mit 14 Betten

Datenerhebung und Analyse
1 ‘ 05.11. MRSA
0. Befund !
« von 10 Kinder sind 6 nosok. kolonisiert mit [ oo
M RSA 0. Befund | 0. Befund 8
» 1x Drillinge betroffen (Zi. 6 und 3) 3
+ Lokalisation: Nase/Rachen Abstriche, 5
. N
Rektalabstriche o | D
- . . + o
« MRSA Typisierung aus Screeningisolaten: spa- =
Typ t304 09.11.MRSA 5
e raumlicher Zusammenhang???!!!! .
Ausbruch im Sinne der RKI Richtlinie
~Ausbruchsmanagement und strukturiertes Vorgehen bei gehdauftem
Auftreten von nosokomialen Infektionen™ 0111 MRSA
ist nicht vorhanden, es wird aber nach den Vorgaben vorgegangen O1-11. MRSA
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Prozessanalysen
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Prozessanalysen

Arbeitsabldufe
+ Handedesinfektionscompliance
- Indikationsgerecht nach WHO
HD Compliance ist nicht indikationsgerecht und zu gering
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Prozessanalysen

» Patientenversorgun
gung  keine HD beim Wechsel von

- PflegemaBnahmen z.B. . . e 1
unreinen zu reinen Tatigkeiten

Nabelpflege,
prieg » Verwendung von Pflegeprodukten

Windelwechsel i i
erfolgt nicht patientenbezogen

- Ablauf von Untersuchungen )
» keine HD vor Nabelversorgung

- Nah b
anrungsgabe + keine HD vor dem Absaugen,

» Lagerung von Absaugkathetern
Absaugungen nicht geschutzt
» keine HD vor der Dokumentation

- endotracheale

in der Patientenakte
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Prozessanalysen
Arbeitsablaufe
+ Umgang mit Devices » fehlende HD vor Manipulation am
- Manipulationen an Venenzugang
Venenzugangen, « Scrub the Hub wurde
VW, vernachlassigt
Verabreichen von Parenteralia « fehlende HD vor Systemwechsel
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Prozessanalysen

Arbeitsabldufe

» keine HD vor Zubereitung von

« Umgang mit Parenteralia
Medikamenten

- Infusionen, Medikamente )
e Im Prozess der Zubereitung wurde

in die Kitteltasche gegriffen, um
einen Taschenrechner zu nehmen,
ohne HD

' \ » Zeit von Vorbereitung

bis zur Verabreichung zu lang
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Prozessanalysen

Arbeitsabldufe

» Personliche Schutzausriistung
- Wann, wie und welche
Schutzkleidung wird getragen
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Keine Schutzkleidung bei der
Versorgung von Kindern oder wenn
diese zur Nahrungsgabe auf den Arm
genommen werden
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Prozessanalysen

Arbeitsabldufe

« Umgang und Herstellung von
Nahrung
- Ablaufe in der Milchklche
(Einschleusen, tagl.

DesinfektionsmaBnahmen) y

- Warmen von Milch
- Umgang mit Muttermilch
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Keine ausreichende Schutzkleidung
vor Nahrungsherstellung
Milchflaschchen wurde zu lange im
Flaschenwarmer gewarmt
Muttermilch wurde nach dem
Abgeben nicht direkt der Kihlkette
zugeflhrt

Muttermilch wurde in direkter
Sonneneinstrahlung aufgetaut
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Prozessanalysen

Arbeitsabldufe
* Flachendesinfektion
- Durchfihrung und Haufigkeit
von Flachendesinfektionen

- Inkubatorenaufbereitung
Wiederaufbereitung bei
Nichtbenutzung Uber 14 Tage
Lagerung von Inkubatoren
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Flachendesinfektion des
Arbeitsplatzes/Bettplatzes erfolgte
nicht

Pflegeprodukte wurden nach
Benutzung nicht wischdesinfiziert
Pflegewagen (patientenbezogen)
nach Entlassung nicht korrekt
wischdesinfiziert

aufbereitete Inkubatoren wurden bei
Nichtbenutzung nach 14 Tagen nicht
erneut aufbereitet

Lagerung erfolgte teilweise nicht
staubgeschitzt
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Prozessanalysen

Erhéhtes MRSA Aufkommen auf der neonatologischen/pé&diatrischen ITS

Anlieferung durch Fa. .... im Neubau
Gitterwagen/Waschewagen sind mit
einer Plastikhaube bedeckt, diese
werden nach der Lieferung zum Lager
der Wascherei gefahren.

Alle stationsbezogene Gitterwagen mit
Wasche, werden von den Mitarbeitern
auf die Stationen gebracht.

Die saubere Wdsche wird auf der
Station in die Schranke
verpackt/einsortiert.

Es gibt in der Wascheabteilung einen
Bereich, wo saubere Wasche als
~Reserve® flr die Stationen
eingelagert wird.
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Prozessanalysen

HD- Compliance bei 67% bei 207 Beobachtungen
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Prozessanalysen

Umgebungsuntersuchungen

39 Abklatschplatten, davon auf 16
maBig viele bis viele KBE's
Abnahme: 05.11.21 und 11.11.21
MRSA - Pflegematerialien und
HD-Spender Zi. 3, Turklinke Zi. 2
MSSA - Spritzenentsorgungsbox
Zi.2
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Kommunikation

reaktive Phase
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Kommunikation

Nach erfolgter IST-Analyse folgt das erste Treffen mit dem
Ausbruchsteam
(CA, OA, Stationsleitung, hyg. Pflege, Krankenhaushygieniker, HFK)

Festgelegt wurden:

e Schulungen und Datenprasentation flir alle Mitarbeiter

» Schulung aller MA der Pflege zum Thema Milchkiche

« Erstellen von Verfahrensanweisungen

» Begleitende Prozessbeobachtungen und HD Compliancemessungen
« Umgebungsuntersuchungen

» Prifen der Reinigungsleistung nach Katalog

e Screening auf 2x pro Woche erhdht

* RegelmaBige Jour fix
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MaBBnahmen

3 Hauptsaulen

e

HD-Compliancesteigerung
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HD-Compliancesteigerung

HD Compliancemessung (3 Zyklen)

- Steigerung der Compliance 67% — 96% 96% innerhalb

von 4 Monaten

Langzeitkontrolle der Compliance
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« Reinigungsleistung nach Reinigungskatalog

» Verbesserung der Flachendesinfektion durch die Stationsmitarbeiter

- Zustandigkeiten und Intervalle festgelegt

 Umsetzen der hygienischen Vorgaben (Tragen von Einmalschutzkleidung

bei der Versorgung von Neonaten)

» Freiwilliges Mitarbeiterscreening begleitet durch den Betriebsarzt
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Verbesserung der Prozesse des aseptischen
Arbeitens
« Uberarbeitung des Milchkiichenstandards
« VA ,Scrub the Hub"
+ VA ,Umgang mit Venenzugangen"
» Arbeitsanweisungen erstellt
+ Weitere Umgebungsuntersuchungen
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Ergebnis/ Fazit
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Ergebnis

Die Ubertragung von MRSA und weiteren Erregern konnte reduziert werden
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Ergebnisse

Prozessbeobachtungen
e Arbeitsablaufe in der Milchkiiche anhand von Checklisten Uberprift

- sehr gute Prozesse nach den Vorgaben der VA Milchkiche
- Augenmerk ist noch auf die Einwirkzeiten der Flachendesinfektion
zu legen ( Abtrocknungszeit ist Einwirkzeit)
- Bei der Portionierung bitte keine Einmalhandtlicher aus dem
Spender unter die Spritzen legen sondern ein steriles Tuch
Prozessbeobachtung: Anlage einer pVk, Umgang mit Parenteralia,

Compliancebeobachtung
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Fazit

* Durch die enge Zusammenarbeit zwischen dem Stationspersonal und
dem Team der Hygiene (HFK/KHH) konnte dieses Ergebnis erzielt
werden.

« MaBnahmen wurden schnell vom Stationspersonal umgesetzt.
» Prasenz und Begleitung des Stationspersonals durch die
Krankenhaushygiene konnte Uber die letzten 5 Monate eine anhaltende

Senkung von nosokomialen MRSA Transmissionen bewirken. Der
Ausbruch wurde am 21.03.2022 als beendet erklart.
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Vielen Dank fur

Ihre Aufmerksamkeit

U Helios
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