Desinfizieren Sie immer lhre Hande bevor Sie die Wunde
berlhren und gestatten Sie lhren Besuchern nicht, lhre
Operationswunde oder lhren Verband zu berihren.

Informieren Sie sofort, wenn Sie das Gefiihl haben, Fieber zu
bekommen, lhre Wunde zu nassen beginnt, die Operationsstelle
rot und angeschwollen ist oder starker schmerzt.

Atmen Sie nach der Operation, wenn Sie wach sind, mindes-
tens einmal pro Stunde zehnmal so tief ein und aus wie es geht.
AnschlieBendes Husten hilft, einer Lungenentziindung
vorzubeugen.

Katheterassoziierte Harnwegsinfektion

Um Urin abzuleiten und die ausgeschiedene Menge zu messen,
werden Blasenkatheter - Uber Harnwege oder die Bauchdecke - in
die Blase eingefiihrt. Dies kdnnen mogliche Eintrittswege fur Erre-
ger werden. Ein Blasenkatheter sollte daher nur nach strenger

Indikation gelegt und so bald als mdglich
wieder gezogen werden. Je langer ein
Katheter liegt, desto groRer ist das Risiko,
dass sich eine Infektion der Blase oder der

Niere entwickelt. Selten konnen zu den ;

Ublichen Anzeichen einer Krankenhaus-

~

infektion zusatzlich folgende Symptome auftreten:

Brennen oder Schmerzen im unteren Bauchraum
Blutiger Urin

Haufiger Harndrang sowie Brennen beim Urinieren, nachdem
der Katheter entfernt wurde.

Was koénnen Sie zur Vermeidung tun?

Befolgen Sie die allgemeinen Hinweise zur Minimierung der Risiken
fur eine Krankenhausinfektion und beachten Sie folgende Hinweise:

Fragen Sie nach, warum Sie einen Blasenkatheter bekommen
haben und wann der Katheter wieder entfernt wird.

Erkundigen Sie sich ruhig wiederholt, ob der Katheter noch
notig ist.

Achten Sie darauf, ob notwendige Hygienemaflnahmen im
Umgang mit dem Katheter eingehalten werden. V.a. ob vor
jeder Manipulation am Katheter oder am Infusionssystem eine
Handedesinfektion durchgefihrt wird.

Wird der Urinbeutel regelmaRig geleert?
Halten Sie sich selbst auch an die Handehygieneregeln.

Vermeiden Sie jeden Zug am Katheterschlauch und verdrehen
Sie diesen nicht, er kdnnte sonst eventuell abknicken.

Stellen Sie sicher, dass sich der Urinbeutel des Katheters
immer unter Blasenniveau befindet.

Falls man Sie mit einem Katheter entlasst, fragen Sie detail-
liert nach allem, was Sie Uber den Umgang mit dem Katheter
wissen mussen und lassen Sie sich den Umgang erklaren.

Informieren Sie immer sofort Ihren Arzt wenn Sie Symptome
bemerken, die auf eine Infektion hinweisen.

Katheterassoziierte Blutstrominfektion (Sepsis)

Gefalkatheter werden an Hals, Brust, Arm oder in der Leiste in
die Venen des Korpers eingefihrt.

Sie

dienen der diagnostischen Blutentnahme und um

Medikamente direkt in die Vene zu verabreichen.

Zu einer katheterassoziierten Blutstrominfektion kann es kommen,
wenn Erreger aus dem Katheter oder aus dem Verband in den
Blutkreislauf gelangen. Zuséatzlich zu den Ublichen Anzeichen
einer Krankenhausinfektion kann der Patient bei einer katheter-
assoziierten Infektion Schittelfrost entwickeln. Die Haut um die
Eintrittsstelle kann gerdtet sein und schmerzen.

Was koénnen Sie zur Vorbeugung tun?

Befolgen Sie die allgemeinen Hinweise zur Minimierung der
Risiken fiir eine Krankenhausinfektion und insbesondere auch:

Fragen Sie die Arzte und das Pflegepersonal, ruhig auch
wiederholt, wann der Katheter entfernt werden soll.

Achten Sie darauf, dass vor jeder Manipulation am Katheter
oder am Infusionssystem die Handedesinfektion durchgefiihrt
wird. Informieren Sie immer direkt, wenn Sie das Geflhl
haben, die Handedesinfektion ist nicht erfolgt.

Fragen Sie die Arzte und das Pflegepersonal, ob Sie mit dem
Katheter duschen dirfen und welche VorsichtsmaRnahmen
Sie beachten mussen.

Informieren Sie unbedingt das Pflegepersonal, wenn der
Verband an der Eintrittsstelle feucht oder schmutzig ist und
wenn die Umgebung der Eintrittsstelle gerdtet ist oder
schmerzt.

Lassen Sie keine Besucher den Katheter oder das Infusions-
system beriihren — auf keinen Fall ohne eine vorangegangene
Handedesinfektion.

Fir unsere Patienten und |hre Besucher

Helfen Sie Infektionen

ZU vermeiden

Wahrend der Behandlung im Krankenhaus oder in einer anderen
Gesundheitseinrichtung kann es vorkommen, dass Patienten
sich eine Infektion zuziehen. Dies kann durch einen Erreger sein,
der durch einen invasiven Eingriff oder eine Therapie in den
Korper vor- oder eingedrungen ist, oder auch durch einen
Erreger aus der Umgebung. Viele Krankenhausinfektionen gehen
allerdings von der kérpereigenen Keimflora des Patienten aus.

Wir nehmen jede Infektion sehr ernst.
Die gute Nachricht ist, dass wir die meisten Krankenhaus-
infektionen mit Hygienemalnahmen verhindern kénnen.

Die haufigsten Krankenhausinfektionen:
e Harnwegsinfektionen

e Wundinfektionen nach Operationen

o Atemwegsinfektionen (Pneumonien)

e Blutstrominfektionen (Sepsis)

Ein kleiner Teil dieser Infektionen wird auch durch Bakterien
verursacht, die gegen Antibiotika resistent sind. Die wichtigsten
sind Methicillin-resistente  Staphylococcus aureus (MRSA),
Vancomycin-resistente Enterokokken (VRE) und multiresistente
Gram-negative Bakterien (MRGN).

Infektionen kénnen prinzipiell Uberall erworben werden. Sie kon-
nen sowohl wahrend eines stationaren Krankenhausaufenthaltes
auftreten als auch wahrend einer medizinischen Behandlung in
einer Reha-Einrichtung oder in der ambulanten Betreuung. Im
Einzelfall ist es oft schwierig zu erkennen, ob eine Krankenhaus-
infektion vermeidbar gewesen ware.

Wichtig sind das frihzeitige Erkennen der Infektion und die sach-
gerechte Behandlung.



Was sind Hinweise auf eine Krankenhausinfektion?
e Hitzegefihl, Fieber, Schuttelfrost

o Ubelkeit

e Unerwartete Schmerzen, Abgeschlagenheit

e Sekretabsonderung, Rétungen und Anschwellungen im Ope-
rationsgebiet, bspw. an Wundrandern, Venenverweilkathetern
oder anderen Kathetern, oder wenn diese schmerzhaft sind.

Wenn Sie den Verdacht haben, dass Sie sich eine Infektion zuge-
zogen haben, informieren Sie bitte umgehend lhren Arzt bzw. die
betreuende Pflegekraft, um sicher zu gehen und im Bedarfsfall
richtig und schnell reagieren zu kénnen. Allerdings mussen Sie
sich nicht gleich Sorgen machen. Das eine oder andere Symptom
muss nicht gleich heilRen, dass sich bei lhnen eine Infektion entwi-
ckelt.

Wie werden Krankenhausinfektionen behandelt?

Die Mehrzahl der Krankenhausinfektionen heilt komplikationslos
aus. Sollte die Infektion mit einem Antibiotikum behandelt werden
missen, ist es wichtig, dass Sie das Antibiotikum
genauso einnehmen, wie es lhnen |hr Arzt verordnet hat.

So konnen Sie mithelfen das Risiko fiir eine
Krankenhausinfektion zu minimieren

Bitte teilen Sie es lhrem Arzt oder dem Pflegepersonal mit, wenn
Sie in den letzten vierzehn Tagen

e Brechdurchfall,
e grippeahnliche Symptome,

e eine Erkrankung der Atemwege oder eine andere Infektions-
krankheit hatten,

® oder mit Personen mit einer derartigen Erkrankung in engem
Kontakt standen.

Sprechen Sie mit lhrem Arzt auch Uber chronische Infektions-
krankheiten wie Hepatitis B oder C und HIV u.a., wenn Sie
beruflichen Kontakt mit biologischen Arbeitsstoffen hatten oder
Aufenthalte in infektionsgefahrdenden iﬁ

Gebieten (bspw. Tropen) oder eine \;_,\\
bekannte Besiedlung oder auch vorange- | ; \Qﬁ)
gangene Infektion mit multiresistenten L:::\ i 1
Erregern (z.B. MRSA, VRE, MRGN).
Scheuen Sie sich nicht, lhren Arzt sowie

das Pflegepersonal in allen Fragen der
Infektionsvermeidung anzusprechen.

Schiitzen Sie sich selbst und andere vor
Ansteckung

Die erste und wichtigste MaBnahme ist die Hande-
desinfektion zum richtigen Zeitpunkt

Desinfizieren Sie sich stets die Hande mit den zur Verfligung
gestellten Handedesinfektionsmitteln:

o Beim Betreten und Verlassen des Patientenzimmers
e Nach der Benutzung der Toilette, Bettpfanne oder Urinflasche
e Vor dem Essen, Trinken und der Einnahme von Medikamenten

e Vor und nach Kontakt mit eigenen Wunden, Schleimhauten oder
vendsen Zugangen

e Nach Kontakt mit haufig berihrten Oberflachen im
Krankenhaus (z.B. Tirklinken, Handldufe)

Handedesinfektionsmittelspender
finden Sie in der Regel in der Néhe
der Tiren, an Waschbecken oder in
der Nahe des Bettes.

Wenn Sie husten oder niesen mussen,
bedecken Sie Mund und Nase mit
einem Taschentuch und entsorgen Sie
das Taschentuch anschlie3end sofort.
Danach Hande waschen und/oder desinfizieren.

Achten Sie darauf, ob Pflegepersonal, Physiotherapeuten und Arzte
sich die Hande desinfizieren bevor sie sich mit lhnen befassen.

Sprechen Sie Auffélligkeiten unbedingt an und erinnern Sie dadurch
daran, diese wichtigste HygienemalRnahme gegen Infektionslber-
tragung einzuhalten. Scheuen Sie sich nicht, denn das Personal
wird Ihnen fir lhre Mithilfe dankbar sein.

Erinnern Sie auch lhre Besucher, dass sie sich beim Betreten und
Verlassen lhres Zimmers immer die Hande desinfizieren, sich nicht
auf das Nachbar-Bett setzen oder Gegenstande darauf ablegen.

Wir bitten um lhr Verstandnis, dass in manchen Situationen
Patienten in besonderer Weise vor Erregern geschitzt werden
missen. Das Pflegepersonal wird Ihnen die notwendigen
MaRnahmen erklaren.

Fragen Sie nach!

BRRDEUTSCHES
BEEBERATUNGSZENTRUM
PEBFUR HYGIENE

www.bzh-freiburg.de

Haufige Krankenhausinfektionen

Auf was sollten Sie als Patient achten, was
konnen Sie vorbeugend tun?

Postoperative Wundinfektionen

Den allermeisten Patienten geht es nach der Operation gut. Nur
eine sehr kleine Anzahl entwickelt nach der Operation eine Infekti-
on im Bereich der Operationswunde (je nach OP unterschiedlich).
Dies nennen wir postoperative Wundinfektion. AuRer den
allgemeinen Anzeichen einer Krankenhausinfektion kann die
Wunde zu ndssen beginnen, Eiter absondern oder auffallig
werden. Man kann diese Infektionen unterschiedlich behandeln,
unter Umstanden ist ein weiterer chirurgischer Eingriff notwendig.

Was konnen Sie zur Vermeidung tun?

Befolgen Sie die allgemeinen Hinweise zur Minimierung der
Risiken flr eine Krankenhausinfektion und beachten Sie folgende
Ratschlage:

Vor der Operation:

e Haben Sie eine Penicillin- oder Antibiotikaallergie? Bespre-
chen Sie die Symptome mit lhrem Arzt und lassen Sie prifen,
ob es sich tatsachlich um eine Allergie handelt. In den
meisten Fallen handelt es sich ndmlich nicht um eine echte
Allergie, sondern um eine unspezifische Nebenwirkung.

e Vor der Operation sollten Sie sich keinesfalls im Bereich des
Operationsgebietes rasieren. Rasieren irritiert die Haut und
erhoht die Wahrscheinlichkeit fiir eine Infektion. Fragen Sie
also nach, ob die Korperhaare entfernt werden. Dies muss
dann durch das Personal vor der Operation mit einem
geeigneten elektrischen Haarschneider durchgefiihrt werden.

e Fragen Sie nach, ob und wie Sie vor dem Operationstermin
am besten baden oder duschen sollen und ob Sie gegebe-
nenfalls hierzu eine spezielle antiseptische Waschldsung
verwenden sollen. Dies kann bei ausgewahlten Eingriffen der
Fall sein. Dann sollte die spezielle Waschlosung in der Regel
bereits 1-2 Tage vor der Operation zur Anwendung kommen.

e Wenn Sie Raucher sind, besprechen Sie friihzeitig vor der
Operation, ob eine Rauchentwéhnung mdglich ist, da Patien-
ten, die rauchen, ein hdéheres Risiko haben, eine Infektionen
zu bekommen.

Nach der Operation:
® Fragen Sie lhren Arzt oder Pflegenden alles, was Sie zu Ihrer

Operationswunde wissen missen, z.B. wann die Verbande
gewechselt werden, ab wann Sie duschen und baden dirfen.



