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Seniorenzentrum BETHEL gGmbH Bad Oeynhausen

Infektionshygienische Uberwachung durch das Gesundheitsamt gem.
Infektionsschutzgesetz (IfSG) §36 sowie des Gesetzes liber den 6ffentlichen Gesundheitsdienst
(OGDG) §17, in der jeweils z.7t. giiltigen Fassung

Niederschrift liber die Begehung

am 14.01.2016

Letzte Kontrolle am 08.01.2013

Teilnehmer:

- Frau Moller (Geschiftsfithrerin /P

fle

- Frau Jung (Stellvertretende Pflegedienstleitung)

- Frau Leber (QM-Beauftragte)

- Herr Kdmper (Gesundheitsamt)

Sehr geehrte Damen und Herren,

gedienstleitung)

meine am 14.01.2016 von 8.45 — 10.45 Uhr durchgefiihrte Begehung zielte auf die Uberpriifung
baulicher und struktureller Gegebenheiten zur Umsetzung eines addquaten Hygienemanagements

ab.
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Anzahl der Heimplatze 187 Stationar
83 Mietwohnungen

Hygienebeauftragte Person: Die externe Hygienefachkraft Herr Giemulla (Fa. BZH) berét
die Einrichtung.

Ferner wurden fir jeden Wohnbereich Hygienebeauftragte
benannt, die zuvor von Herrn Giemulla fortgebildet wurden.

Eingesehene Unterlagen:

Hygieneplan

Desinfektions- und Reinigungsplane

Befunde der Wasseranalysen nach Trinkwasserverordnung
Temperaturdokumentationen der Medikamentenkihlschranke
Sonstige Dokumentationen (z.B. Giber Mitarbeiterschulungen)
Handzeichenlisten, verschiedene

Wartungsprotokolle Fakalspiilen

Kontrollierte Bereiche / Dokumente Beanstandungen / Anmerkungen:

Hygieneplan Keine Beanstandungen.

Eine angesprochene Mitarbeiterin wusste, wie sich der
Hygieneplan in der aktuellen Version im PC 6ffnen lief.

Der Plan wird aktuell bearbeitet. Das Haus lasst sich
dabei maRgeblich von Herrn Giemulla beraten. In Kiir-
ze tritt die Hygienekommission zusammen um die Neu-
fassung zu verabschieden.

Desinfektions- und Reinigungspla- | Keine Beanstandungen.

ne
Die Pline hingen in allen hygienerelevanten Bereichen
aus.
Aufgefiihrte und tatséchlich verwendete Mittel stimm-
ten Uberein.

Desinfektion von Instrumenten Keine Beanstandungen.

Instrumentendesinfektionen werden nur duRerst sel-
ten durchgefiihrt. Geeignete Desinfektionsmittel und
Wannen werden vorgehalten.
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Desinfektion von Flichen

Keine Beanstandungen.
Die bisher verwendete Dosieranlage wird deinstalliert.

Das Haus hat sich nach einer Testphase entschieden,
auf sog. Wipes umzustellen (mit Desinfektionsmittel
getrankte Einmaltiicher aus wiederverschlieRbaren
Boxen).

Infektionskrankheiten / Ausbrii-
che

Keine.

Der Hygieneplan enthalt zu den meisten relevanten In-
fektionskrankheiten Angaben dariiber, wie im Sinne
des Infektionsschutzes (auch bei Ausbrichen) zu ver-
fahren ist.

Die aktuell wieder zu erwartende Verbreitung virusbe-
dingter Brech-Durchfallerkrankungen (z.B. durch Noro-
viren) in vielen Einrichtungen des Gesundheitswesens
und die damit verbundenen umfinglichen Aus-
bruchsbekdmpfungsmaBnahmen wurden besprochen.

MRSA und sonstige multiresisten-
te Erreger

Das Haus befindet sich punkto MRE auf dem neuesten
Stand.

Zurzeit befinden sich fuinf Bewohner mit MRE in der
Einrichtung (ESBL und MRSA).

Ich empfehle weiterhin die Internetseite zum Thema
MRSA, die von den ostwestfalischen Gesundheitsim-
tern in Zusammenarbeit mit der Universitdt Bielefeld
erstellt wurde: www.mre-owl.net

Hygieneschulungen fiir das Perso-
nal

Finden weiterhin mehrmals jahrlich durch Herrn
Giemulla, dokumentiert, zu verschiedenen die Hygiene
betreffenden Themen (MRE, Hygieneplan u.a.m.) statt.

Nachweise liber den Ausschluss
ansteckungsfahiger Lu-Thc gem.
§36 (4) IfSG bei neu aufgenomme-
nen Bewohnern

Liegen vor.

Wartungsprotokolle Fakalspiilen
Die thermische Desinfektion wird gem. der An-
forderungen der DIN EN 1SO 15883-3 erflllt
bzw. der erforderliche AO-Wert erreicht.

Keine Beanstandungen.

Wartungen werden fiir die modernen, prozessgesteu-
erten Gerédte durch eine Fachfirma vorgenommen.

Die Desinfektionswirkung wird Uber die Ao-Wert-
Messung nachgewiesen.
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Wasserversorgung

Nach Trinkwasserverordnung vorgeschriebene
jéhrlich durch ein akkreditiertes Labor zu ver-
anlassende Wasseruntersuchungen::

e Legionellen

e Wasser fiir die Offentlichkeit

e  Mikrobiologische Untersuchungen

Keine Beanstandungen.

Die vorgeschriebenen Untersuchungen gemiaR Trink-
wasserverordnung werden regelmaBig jahrlich von ei-
nem akkreditierten Labor (HBICON) durchgefiihrt.

Vereinzelt leichte Legionellen-Belastungen wurden
meinem Gesundheitsamt pflichtgemaR angezeigt und
in Abstimmung mit Herrn GroRe Ahlert saniert und
nachbeprobt.

Abklatschproben

Werden vom Haus freiwillig regelmaRig durchgefiihrt.

Trinkwasseraufbereitungsanlagen

Keine

Interne Hygienekontroiien

Finden durch die Hygienebeauftragten regelmaRig mit-
tels ,fokusorientierter” Checklisten, dokumentiert,
statt.

Rahmen der Pflegevisiten werden auRerdem hygieni-
sche Prozesse mit tiberpriift.

Arbeitsmedizinische Betreuung

BAD Glitersloh

Essensversorgung / Kiiche

Eigene Kiiche.

Belehrungsnachweise nach § 43
IfSG (Kiichenpersonal)

Liegen vor.

Unterhaltsreinigung

Die Unterhaltsreinigung wird weiterhin durch Mitar-
beiter/Innen der Fa. Gegenbauer (externem Leistungs-
erbringer) durchgefiihrt.

FuBBpflege Keine Beanstandungen.
Im Sinne der Hygiene-Verordnung NRW geregelt.
Haustiere Keine im Innenbereich.

Schadlingsvorkommen

Keine




Waidscheaufbereitung

Flachwéasche

(Bettwdsche, Handtiicher etc.)
- Waschekonzept

- Waschereivertrag

- Trennung in reine und unreine Seite

- Externe Wdscherei mit Zertifikat RAL RG
992/2.

Die Flachwasche wird weiterhin geleast und durch ein
externes zertifiziertes Waschereiunternehmen aufbe-
reitet (Fa. Bertram, Blickeburg).

Bewohnerwdsche

e Wadschekonzept

® Wadschereivertrag

e  Trennung in reine und unreine Seite

e  Externe Wdscherei mit Zertifikat RAL RG
992/2.

Die Aufbereitung der Individualwische findet im Hau-
se statt. Es besteht eine Trennung in reine und unreine
Seite. Ein desinfizierendes Waschmittel kommt zum
Einsatz - keine Beanstandungen.

Reinigungsmaterialien

Aufbereitung in der eigenen Wischerei im Hause statt.

Berufskleidung

- intern/extern?

- Dienstkleidung vom Haus od. privat?
- Aufbereitung Wascherei od. privat?
- Schuhe desinfizierbar?

Keine Beanstandungen.

Die Pflegemitarbeiter/linnen tragen im Dienst private,
bei 60°C waschbare Berufsbekleidung - keine Bean-
standungen.

Der Wechsel der Berufskleidung nach Dienstende ist
geregelt.

Die Aufbereitung der Berufskleidung fiir das Kiichen-
und Hauswirtschaftspersonal erfolgt durch Fa. Ber-
tram, Biickeburg.

Wohnbereich

Fiurbereiche
- Zustand der Boden und Handliufe

Keine Beanstandungen.

Stiitzpunkt (Dienstzimmer)

Keine Beanstandungen.

Die Aufbereitung der Medikamentenbecher erfolgt
maschinell.

Medikamentenkiihischrank
- Temperatur (2-8°)

Keine Beanstandungen - die Temperaturen werden
taglich gepriift.

Die Dokumentation erfolgte llickenlos.
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Personalhygiene
- Kleidung

- Schmuck

- Fingernagel

- Haare

Keine Beanstandungen

Insbesondere das Tragen von Hand- und Unterarm-
schmuck wurde nicht festgestellt.

Durchfiihrung hygienische Hinde-
desinfektion

Habe ich mir von einer Pflegekraft vorfiihren lassen -
keine Beanstandungen

Zustand Handedesinfektionsmit-
telspender

Keine Beanstandungen.

Es stehen ausreichend Handdesinfektionsmittelspen-
der zur Verfligung.

Alle Spender waren mit dem Anbruchs- /Verfallsdatum
beschriftet.

Wohnbereichskiichen

Soweit gesehen, keine Beanstandungen.

Pflegewagen

Keine Beanstandungen

Die offenen Wagen werden immer erst kurz vor dem
Einsatz bestiickt und anschlieBend komplett abge-
raumt.

Die Wagen sind mit Handedesinfektionsmittelspen-
dern bestiickt.

Waischelagerung

Soweit gesehen, keine Beanstandungen.

Bewohnerzimmer mit Nasszelle

Keine Beanstandungen bei stichprobenartiger Uber-
prifung.

Medizinprodukte

Soweit gesehen, keine Beanstandungen.

Pflegearbeitsraume

Keine grundsatzlichen Beanstandungen.

Einige kleinere bauliche Schaden (z.B. an Fliesen oder
Bodenabldufen) werden im Zuge der anstehenden um-
fanglichen UmbaumaBnahmen entfernt. Einige Ar-
beitsraume werden im Rahmen der BaumaRnahmen
verschwinden bzw. neu errichtet.

Personalhandwaschplitze

Keine Beanstandungen.

Personaltoiletten

Keine Beanstandungen.




-7 =

Lagerhaltung Soweit gesehen, keine Beanstandungen.
Entsorgung Soweit gepriift, keine Beanstandungen.
Allgemeine Sauberkeit Keine Beanstandungen.

Verkalkungen von Perlatoren Vereinzelt sichtbare Verkalkungen.

= Die Duschképfe und Perlatoren sollten turnusge-
mdfS ausgetauscht oder entkalkt werden.

AuRenbereich Keine Beanstandungen.
Sonstiges Es stehen umfangreiche Um- und AnbaumaRnahmen
an.

Gesamtbeurteilung:

Bezogen auf die liberpriiften Bereiche und Strukturen ergab sich ein in hygienischer Hinsicht er-
neut dullerst positiver Gesamteindruck.

Begehung sowie Vor- und Nachgesprach fanden in angenehmer und sachlicher Atmosphire statt.
Die Einrichtung wirkte bei der Begehung freundlich und belebt.

Die ndchste Begehung plane ich fiir das Jahr 2017.

Ein Gebuhrenbescheid gem. Gebiihrengesetz i.V.m. der allgemeinen Verwaltungsgebiihrenord-
nung/NRW geht lhnen in den nédchsten Tagen zu.

Mit freundlichen GriiRen
Im Auftrag:

£

(Kamper)



