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.Der Blick ins Buch”: Hygiene in der Arztpraxis

Buchautoren des mhp Verlags im Gesprach

stellt.

1. Die erste Auflage lhres Buches ,Hy-
giene in der Arztpraxis” erschien bereits
2006. Sie waren damit einer der ersten
Experten, die sich dieser Thematik an-
nahmen. Mittlerweile liegt die 4. Aufla-
ge lhres Buches vor, und die Hygiene in
der Arztpraxis ist sehr viel mehr in den
Fokus von Behdrden, Fachgesellschaften
sowie Einrichtungen zu Fort- und Weiter-
bildung geriickt. Sie haben aufgrund lh-
rer iiber 30-jahrigen Lehrtétigkeit den di-
rekten Kontakt zu Praxisbetreibern und
Hygienebeauftragten: Welche Themen
haben fiir die Praktiker derzeit die obers-
te Prioritdt?

Immer wieder nachgefragt wird das
Verhalten des medizinischen Perso-
nals gegeniiber multiresistenten Erre-
gern. Hier bestehen bei niedergelasse-
nen Arztinnen und Arzten noch viele
unbegriindete Angste. Weitere Themen
sind — ausgelost auch durch die Bege-
hungen der Gewerbeaufsicht — die Auf-
bereitung von Medizinprodukten. Das
Gesundheitsamt interessiert sich fiir die
Basishygiene. Fiir die ambulant operie-
renden Praxen gilt es, sich auf die An-
forderungen des Instituts fiir Qualitat
und Transparenz im Gesundheitswesen
(IQTiG) vorzubereiten.

2. Sie sind nicht nur als Dozent und Re-
ferent tdtig, sondern auch als Sach-
verstandiger zu Hygienemdngeln. Un-
zureichende HygienemaBnahmen in
niedergelassenen Arztpraxen sind immer
wieder Gegenstand von Gerichtsverfah-
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Im Februar 2019 ist die 4., vollstandig Uberarbeitete
und aktualisierte Ausgabe des Buches ,Hygiene in der
Arztpraxis - Grundlagen fir die Erstellung eines Hygi-
enekonzepts” von Priv.-Doz. Dr. Schwarzkopf erschie-
nen. Er ist Facharzt flir Mikrobiologie und Infektions-
epidemiologie und 6ffentlich bestellter und beeidigter
Sachverstandiger fir Krankenhaushygiene mit lang-
jahriger Lehrtatigkeit.

Wir haben dem Autor fiinf Fragen zur Neuauflage ge-

ren. Inwieweit kénnen Sie die Erkennt-
nisse aus diesen individuellen Verfah-
renshergdngen in lhr Buch und auch in
Ihre Lehrtdtigkeit einbringen?

Oft sind es kleine Fehler, die sich in die
arbeitstaglichen Routineprozesse ein-
geschlichen haben. Das féngt bei unzu-
reichender Hautdesinfektion vor Injek-
tionen, Punktionen und Infusionen an
bis hin zur fast regelhaft auftauchenden
Behauptung der Kléger, es sei mit un-
sterilen Instrumenten gearbeitet wor-
den. Hier helfen nur klare Standards
und eine saubere Dokumentation ge-
méal den Vorgaben der KRINKO. Auch
muss man an die Hygieneausbildung des
Personals denken, einschlie8lich der Er-
nennung und Qualifikation von Hygie-
nebeauftragten Medizinischen Fachan-
gestellten, die sich dann um die obligate
jéhrliche Aktualisierung des Hygiene-
plans kiimmern konnen. Daher ist das
Buch auch zum Nachschlagen fiir diese
Zielgruppe, die ja in einer 3-5 Tage dau-
ernden Qualifikation nicht alles aufneh-
men konnen, konzipiert.

3. Hygienemanagement in Arztpraxen
erfordert auch den Mut zu Entscheidun-
gen in Situationen, die nicht von Be-
hérden und Fachgesellschaften im De-
tail vorgegeben und geregelt werden.
Was raten Sie Hygienebeauftragten in
der Praxis: Welche Grundlagen miissen
in jedem Fall beherrscht werden, um in-
fektionspraventive MaBnahmenbiindel
schniiren zu kénnen?

Die Mikrobiologie kommt oft etwas zu
kurz. Aber nur, wer die potentiellen
Erreger und deren Ubertragungswege
kennt und versteht, kann ein gutes Hy-
gienekonzept erstellen, das vielleicht
nicht immer genau den Vorgaben der
KRINKO entspricht, aber in sich schliis-
sig und gut begriindbar ist. Das Buch
soll auch helfen, sich in die Erreger hi-
neinzuversetzen und - ganz im auch
von der KRINKO gepflegten Stil der
strengen, plausiblen, theoretischen und
nachvollziehbaren Ableitung — den rich-
tigen Weg zu finden.

4. Gerade in der Winterzeit nehmen die
Arztbesuche von Patienten mit allen
maoglichen Infektionskrankheiten teil-
weise sehr pldotzlich zu. Kénnen Sie uns
ein paar Beispiele nennen, welche orga-
nisatorischen MaBnahmen das Praxis-
team im Vorfeld treffen kann, um sich
selbst und die weiteren Patienten vor
Ansteckung zu schiitzen?
Natiirlich muss man zuerst die Grip-
peschutzimpfung auch fiir das Perso-
nal nennen. Wer diese Impfung nicht
mochte, sollte ganz besonders auf die
Héndedesinfektion und andere Basis-
hygienemanahmen (PSA) achten, um
das Infektionsrisiko zu minimieren.
Gegen Noroviren, die ebenfalls in den
Wintermonaten Saison haben, kann
man jedoch leider noch nicht impfen.
Da ist die Handedesinfektion nochmals
wichtiger. Es ist ebenfalls wichtig, die
Patienten auf diese MaRnahmen hinzu-
weisen. Die Hand- und Hautkontaktfla-
chen der Patienten sind mit einem Fla-
chendesinfektionsmittel mit geeigne-
tem Wirkspektrum zu desinfizieren.
Ein Schild oder Poster im Warte-
zimmer weist darauf hin, dass Patien-
ten nicht immer in der Reihenfolge des
Erscheinens behandelt werden konnen.
So konnen fiebernde Patienten mit of-
fensichtlichen Symptomen direkt in ei-
nen Behandlungsraum gelotst werden,
ohne im Wartezimmer jemanden anzu-
stecken. Bekannt besiedelte Patienten
mit multiresistenten Bakterien werden
am Schluss der Sprechstunde einbe-



stellt, Patienten mit erhohtem Infekti-
onsrisiko am Morgen.

Alle diese Mafinahmen sollten im
Hygieneplan festgeschrieben und allen
Mitgliedern des Praxisteams bekannt
sein.

5. .Hygiene in der Arztpraxis” ist zu ei-
nem echten Standardwerk geworden.
Unabhdngige Wissensvermittlung, Pra-
xistipps und weiterfiihrende Literatur-
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hinweise sowie Informationen, wie man
auf dem Laufenden bleiben kann, sind
ebenso integriert wie Merksdtze und
Checklisten sowie Testfragen am Ende
jedes Kapitels. Auf welche inhaltlichen
Verdnderungen sollten die Leserinnen
und Leser dieser Auflage besonders ach-
ten?

In Anbetracht der kommenden Anfor-
derungen wurde das Kapitel zum ambu-
lanten Operieren und das fiir das Quali-

tdtsmanagement erweitert. Die Check-
listen sollen Arbeitshilfen sein, denn
der Arbeitsalltag ist schon hektisch ge-
nug und die Hygienebeauftragten soll-
ten sich auf das Wesentliche konzent-
rieren konnen. Sie zu nutzen heil’t, das
yhygienische Leben“ in den Praxen mit
korrekten und aktuellen Dokumenten
zu organisieren und zu kontrollieren.

Carola llschner, Wiesbaden

Tipp: Lesen Sie weitere Autoreninterviews zu mhp-Buchern im shop.mhp-verlag.de
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https://shop.mhp-verlag.de/themen/hygiene-dental/newsletter-hygienemanagement/



