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Leitlinie:

Hygienebeauftragte/r in_Pflegeeinrichtungen und anderen betreuten und
gemeinschaftlichen Wohnformen

Stand 11. 2012 / Aktualisierung 10.2017

Anforderungen und Aufgaben

1) Zielsetzung

Um den zunehmenden hygienischen Fragestellungen in den verschiedenen
Formen von Pflege-, Versorgungs- und Betreuungseinrichtungen fur junge, ate,
kranke, behinderte und pflegebedirftige Menschen gerecht zu werden, ist die
Etablierung von Hygienebeauftragten in Pflegeeinrichtungen und anderen
betreuten und gemeinschaftlichen Wohnformen mit qualifizierter Weiterbildung
notwendig.

Immer mehr missen sich die ,,nachversorgenden Einrichtungen komplexen
pflegerischen Anforderungen stellen. Daneben steigt das Aufnahmealter der
Klienten, es kommt vermehrt zur Ubernahme von z.T. intensivpflegebediirftigen
aus Krankenhéausern infolge der dort verkirzten Verweildauer, und der Anteil
schwerstpflegebedirftiger (z.T. mit kuinstlicher Beatmung, kinstlicher
Erndhrung, Dekubitalgeschwiren, implantierten Portsystemen, PEG, etc.) sowie
abwehrgeschwéachter Klienten nimmt zu. Daneben sind die Qualitétssicherung
(8112-115 SGB XI mit den hierauf beruhenden Bestimmungen/V ereinbarungen
und die berufsgenossenschaftlichen Vorgaben in den verschiedenen Pflege- und
Betreuungseinrichtungen verpflichtend. Aus diesen Grinden ist zur
Sicherstellung und Durchsetzung von Hygienestandards und
Infektionspravention Fachpersonal mit fundiertem Wissen erforderlich.

Der Einsatz von geschultem Hygienepersonal trégt nachweidich zur Senkung
von nosokomialen/pflegeassoziierten Infektionen und damit letztlich auch zur

K ostensenkung im Pflegebereich bel.

2) Organisationsformen

Nach dem Heimgesetz §11(9) sowie den landergesetzlichen Regelungen zur
Betreuung in gemeinschaftlichen Wohnformen ist ausreichender Schutz vor
Infektionen und die Einhaltung von Hygieneanforderungen in
Pflegeeinrichtungen vom Betreiber sicher zu stellen. Hierzu ist eine
entsprechende Sachkenntnis des Personals gefordert, die nur tber den/die

» Hygienebeauftragte(n) in Pflegeeinrichtungen und anderen betreuten
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gemeinschaftlichen Wohnformen® (HygBA in Pflege-und
Betreuungseinrichtungen) gewahrleistet ist. Auch ambulante Einrichtungen
muUssen in ihren Angeboten den Anforderungen gerecht werden und daher ist
auch bei ihnen der Einsatz einer/s HygBA in Pflege-und
Betreuungseinrichtungen angezeigt. Der Umfang des Einsatzes richtet sich nach
Pflegeintensitét, Patientenzahl und Auftreten von Erregern mit spezifischen und
Multiresistenzen. Hygienebeauftragte aus anderen Bereichen, z. B.
Hauswirtschaft, Kiiche, sind fir diesen Aufgabenbereich nicht
geeignet/qualifiziert.

Eine Freistellung ist entsprechend Stellenschliissel, Bewohnerzahl und
Gefahrdungsbeurteilung zu regein.

3. Tatigkeitsgebiet

Die weitergebil deten Hygienebeauftragten in Pflegeel nrichtungen und anderen
betreuten und gemeinschaftlichen Wohnformen kdnnen nur in stationaren/
ambulanten Pflege-/ Behinderteneinrichtungen eine selbsténdige Tétigkeit
ausfuhren, dadiein der Weiterbildung vorgesehenen Lerninhalte keine
ausreichende Qualifikation fur den Krankenhausbereich/ Rehabilitationsbereich
vermitteln. Dies bezieht sich sowohl auf den zeitlichen als auch den inhaltlichen
Rahmen.

Hygienefachkréfte konnen allerdings wie bisher Pflegeeinrichtungen und andere
betreute und gemei nschaftliche Wohnformen betreuen.

Hygienebeauftragte in der Pflege (z. B. Krankenhaus) mit einem

L ehrgangsumfang von 40 h kénnen nicht die Aufgabe der Hygienebeauftragten
in Pflegeeinrichtungen und anderen betreuten und gemeinschaftlichen
Wohnformen tibernehmen, da keine ausreichende Qualifikation fur diesen
Aufgabenbereich vorhanden ist.

4) Aufgaben
Die/der HygBA in Pflege- und Betreuungseinrichtungen hat in Zusammenarbeit
mit einer externen Hygienefachkraft/ Hygienikerln und im Einvernehmen mit
dem Trager bzw. der Leitung der Pflegeeinrichtung folgende Aufgaben
wahrzunehmen:
Mitwirkung bei der Einhaltung der Regeln der Hygiene und
I nfektionspravention
- Regelméliige Begehung aler Bereiche der Einrichtung, insbesondere des
Pflegebereiches, mit Hilfe von ,, Checklisten®
- RegelmaRige Uberwachung der Pflegetechniken, z. B. Korperpflege,
Verbandswechsel, Umgang mit Urindrainagen und Gefal3kathetern,
parenteral e Erndhrung und anderer Arbeitsablaufe, z. B. bel
Desinfektions- und Sterilisationsmal3nahmen bel der Reinigung, bel der
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Speisen- und Wascheversorgung sowie bel der sonstigen Ver- und
Entsorgung.
Erstellung, Uberarbeitung und Uber prifung der Einhaltung von
Hygieneplanen nach 836 IfSG und von Arbeitsanleitungen nach
hygienischen Gesichtspunkten.
Mitwirkung bel der Erkennung von nosokomialen/pflegeassoziierten
I nfektionen durch Qualitatsiber prifungen und I nfektionserfassung
Aufzeichnung der Daten beziiglich nosokomialer Infektionen (ggf. Haufigkeit,
Art der Erkrankung, Erreger, Antibiotikaresistenzen, Auftreten in bestimmten
Bereichen, soweit moglich. Dabei sollte der/die Hygienebeauftragte fir
Pflegeeinrichtungen und andere betreute gemeinschaftliche Wohnformen
Einsicht in die vor Ort gefiihrten pflegerischen Unterlagen nehmen,
Informationen von Arzten (z. B. Arztliche Risikoanalyse und —Bewertung) und
dem Pflegepersonal einholen, soweit sie fir die Erkennung von Infektionen von
Bedeutung sind. Die hierfur erforderlichen Unterlagen sollten ihm/ihr
zuganglich sein. Er/sie sollte auch in die Koordination der im Heim tétigen
Arzte eingebunden werden, wobei gerade bei vielen betreuenden Arzten eine
Vereinheitlichung von Mal3nahmen — z.B. beilm Umgang mit MRSA oder
Skabies — angestrebt werden sollte
- Héndehygieneerfassung z.B. durch Surveillance des Verbrauchs an
Héandedesinfektionsmitteln
- Reinigungsiberwachung
- Erstellung von Infektionsstatistiken und ggf. deren Auswertung als
Grundlage fir epidemiol ogische Erkenntnisse, soweit mdglich (zwingend
In Zusammenarbeit mit einer Hygienefachkraft/einem Hygieniker)
- Mitarbeit bei epidemiologischen Untersuchungen/Outbreakmanagement
- Unverzigliche Unterrichtung/Anweisung/Schulung der fir die
entsprechenden Bereiche Verantwortlichen tber Verdachtsfalle von z.B.
MRE
Mitwirkung bei der Erkennung, Verhitung und Bek&dmpfung von
pflegeassoziierten I nfektionen durch allgemeine und ber eichsspezifische
Beratung
- Schulung und praktische Anleitung des Personals unter Einbeziehung
einschlégiger Gesetze, Verordnungen, Richtlinien und anerkannter Regeln
der Technik.
- Praktische Anleitung von in der Weiterbildung befindlichen ,,HygBA in
Pflege- und Betreuungseinrichtungen®
- Mitwirkung bel der Auswahl hygienerelevanter Verfahren und Produkte
(z. B. Desinfektionsmittel und -verfahren, Medizinprodukte, Ver- und
Entsorgungsverfahren).
- Ggf. Mitwirkung bei der Planung funktioneller und baulicher
Mal3nahmen.
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5.) Weiter-/ Fortbildung

Im Rahmen der Hygiene und der Infektionsprévention in Pflegeeinrichtungen
kommt einer qualifizierten Weiter-/Fortbildung von spezialisierten
Mitarbeitern eine besondere Bedeutung zu.

Ziel ist der Erwerb der Waelter-/Fortbildungsbezei chnung

» Hygienebeauftragte(r) in Pflegeeinrichtungen und anderen betreuten
gemeinschaftlichen Wohnformen® Die hier vertffentlichte Empfehlung ist
ein Muster fur eine qualifizierte und staatlich anerkennbare
Weliterbildungsverordnung.

5.1) Zweck der Weiter-/Fortbildung

Die Weiter-/Fortbildung befahigt in der Einrichtung tétige Pflegefachkréfte
durch die Vermittlung von qualifizierten Kenntnissen, Fertigkeiten und
Verhaltensweisen, daran mitzuwirken, in ambul anten/stationéaren

Pflegeei nrichtungen sowie anderen betreuten und gemel nschaftlichen
Wohnformen die Hygiene durch Mal3nahmen zur Erkennung/V erhiitung und
Bekampfung von nosokomial en/pflegeassoziierten Infektionen zu verbessern.
Die Weliter-/Fortbildung qualifiziert auf Grund ihres begrenzten inhaltlichen
und zeitlichen Rahmens nicht flr eine selbststandige Téatigkeit als
Hygienefachkraft im Krankenhaus- oder Rehaklinikbereich.

5..2. Zugangsvor aussetzungen

Fir die Weiter-/Fortbildung ist die Erlaubnis zur Filhrung der
Berufsbezeichnung ,, Altenpfleger/Altenpflegerin® oder ,Kindergesundheits-
und Kinderkrankenpfleger(in) bzw. Krankenschwester/

Krankenpfleger/,, Gesundheits- und Krankenpfleger(in)* entsprechend der
Bezeichnung nach der Ausbildungsreform in 2003/ 2004 bzw.
Pflegefachfrau/ Pflegefachmann nach der Ausbildungsreform 2017 und eine
mindestens zweijahrige Berufsaustibung in einer Pflegeeinrichtung
erforderlich.

5.3. Lehrgangsumfang

Der Weiter-/Fortbildungsplan soll die folgenden Themen in einer
Gesamtstundenzahl von mindestens 200 Unterrichtseinheiten (UE) a45 Min.,
ein Praktikum von zwel Wochen und eine Abschlussprifung enthalten.

Der hier veroffentlichte Weiterbildungsplan soll al's Richtschnur fir die
Ausbildungsstétten gelten. Bewusst werden keine konkreten Zeitangaben fir
die einzelnen Themen gemacht, um den Bedirfnissen der Teilnehmer in den
unterschiedlichen Ausbildungsstétten gerecht werden zu kénnen. Jedoch
bleibt unerlésslich, dass alle aufgeftihrten Themen angemessen berticksi chtigt
werden.
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5..4 Ausbildungsplan

5.4.1 Grundlagen der Mikrobiologie und der Infektionskrankheiten

35- 50 UE
Einflhrung in die Grundlagen der Bakteriologie, Virologie, Mykologie
und Parasitologie
Grundlagen der Immunologie
Infektionslehre/ Epidemiologie
Infektionskrankheiten
nosokomial e/pflegeassoziierte Infektionen sowie deren Epidemiologie,
Ubertragung, Bekampfung und Pravention von Healthcare assoziierten
Infektionen (HALI)
Grundlagen zu multiresistenten Erregern wie MRSA, MRGN/
Problemerregern wie Clostridium difficile usw.
Grundverstandnis zu M edikamenten bel Infektionen (insbesondere
Antibiotika/ Virostatika)
Gewinnung und Versand von Untersuchungsmaterialien

5.4.2 Grundlage der Hygiene 55-80 UE

EinfUhrung in die Hygiene

Berufsbild und Aufgaben der/des Hygienebeauftragtenin
Pflegeeinrichtungen und anderen betreuten Wohnformen

Aufgaben der/des Hygienebeauftragte(n) in der Rehabilitation, der Tages-
/ und Nachtpflege, Hospizen, Senioren-/ Demenz-WG, und anderen
modernen geriatrischen Wohnformen, Betreuungskonzepten sowie in der
ambulanten Pflege

Normative Grundlagen und Richtlinien in der Hygiene, bundesweite und
|anderspezifische, regionale Gesetze/ Verordnungen, KRINKO-
Empfehlungen, Empfehlungen von Fachgesellschaften, Arbeitsschutz,
Unfallverhitungsvorschriften, Qualitétskriterien

Kontrollbehorden (MDK, Heimaufsicht, 6ffentlicher Gesundheitsdienst,
L ebensmittelkontrolle)

Erfassung von nosokomialen Infektionen und Erregern mit speziellen und
(Multi-) Resistenzen

Handehygiene

Arbeits-/ Berufs-/ Bereichskleidung in Pflegeeinrichtungen

Personliche Schutzausrtistung (PSA)

Hygieneplane nach 836 IfSG

Hygienemal3nahmen im Bereich der Grundpflege

Hygienemal3nahmen bei der Behandlungspflege (z. B. Beatmung,
Infusion, Inhalation, Injektion, Urindrainage, Sondenerndhrung)
Hygiene- und Isoliermal3nahmen bei Ubertragbaren Krankheiten
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Grundlagen der Lebensmittelhygiene/ Lebensmittel mikrobiologie/
Ktchenhygiene/ HACCP Konzept

Abfall und Entsorgung

Grundlagen Schadlingsbekdmpfung/ Desinsektion

5.4.3 Grundlagen der Hygienetechnik 55-80 UE

Einflhrung in die Hygienetechnik

Gesetze, Normen und Richtlinien zur Hygienetechnik
Reinigung, Desinfektion, Sterilisation
Desinfektionsplane

Umgang mit Sterilgut, Sterilgutlagerung

Funktion und Handhabung hygienerelevanter Medizinprodukte
Umgang mit Reinigungs-/ Desinfektionsmitteln
Hausreinigung

Bettenhygiene z.B. Aufbereitung

Wasser- und Béderhygiene

Waschehygiene

Hygiene in Physiotherapie/ Ergotherapie

Hygienisch- mikrobiologische Kontrolluntersuchungen

5.4.4 Spezielle Hygieneprobleme in Pflegeeinrichtungen 55-80 UE

Einfuhrung in die spezielle Hygiene in Pflegeeinrichtungen

Einflhrung in die speziellen Hygieneprobleme der Schnittstellenbereiche
In den Einrichtungen

Hygieneprobleme in der Altenpflege, Rehabilitation, Hospiz, betreutem
Wohnen, Behinderteneinrichtungen etc.

Hygieneprobleme bei Schwerst-/ Pflegebedirftigen

Tierhaltung und Umgang mit Besuchstieren in Pflegeeinrichtungen

5.4.5 Kommunikation, Management und K onfliktlésung 30-45 UE

Praktische Ubungen zur Kommunikations- und Vortragstechnik
Personalschulung incl. praktischer Anleitung
Unterstitzungsmoglichkeiten durch EDV- Anwendung
Hygienemanagement externer Dienstleister

Kommunikation mit dem MDK, dem offentlicher Gesundheitsdienst z.B.
Gesundheitsamt, der Heimaufsicht und der Lebensmittelkontrollbehorde

5.4.5 Praktikum (2 Wochen verbindlich)

Es soll ein Praktikum absolviert werden, das innerhalb verschiedener
Schwerpunktberei che (Pflege/ Kiiche/ Wasche/ Reinigung) und aul3erhalb
der eigenen Einrichtung stattfinden sollte.
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Uber das Praktikum wird eine schriftliche Praktikumsarbeit angefertigt.

5.4.6 Prifung
Die Prifung beinhaltet eine schriftliche Prifung, eine mundliche Prifung und
die schriftliche Praktikumsarbeit.

Uberarbeitung durch die nachfolgenden Mitglieder der DGK H-Sektion
»Hygiene in der ambulanten und stationéren Kranken- und
Altenpflege/Rehabilitation” im informellen Konsens, die vom Vorstand der
Fachgesellschaft verabschiedet wurde.

Die Autoren haben eine Interessenkonflikterklarung abgegeben und erklaren
somit, dass kein Interessenkonflikt im Sinne der Richtlinie der AWMF vorliegt

Sektion

»Hygiene in der ambulanten und stationdren Kranken- und Altenpflege/ Rehabilitation®
Barbara Nufbaum (Sektionsvorsitzende), Zuzenhausen;

Barbara Loczenski (Koordinatorin HFK s/ Hygienebeauftragte), Berlin;
Sonja Bauer, Radolfzell;

Dr. Karin Bitterwolf, Gelnhausen;

Sebiha Dogru-Wiegand, Konstanz;

Dr. Michael Eckardt, Grof3-Umstadit;

Jolanta Dréger, Duisburg;

Elisabeth Greef (Stv. Sektionsvorsitzende), Murnau;

Dorte Jonas, Berlin;

Alexander Jurreit, Frankfurt;

Florian Kuhner-Feldes, Rottwell;

Dr. Rosmarie Poldrack, Greifswald;

Vittoria La Rocca, Nottwil (CH);

Thomas Schaff, Schwabisch Hall;

Roland Schmidt Offenbach;

Margit Schneider, Minchen,

Erstveroffentlichung: 04/2002
Uberarbeitung von: 10/2017
Nachste Uberprifung geplant: 10/2022

Die AWMF erfasst und publiziert die Leitlinien der Fachgesellschaften mit
groitmoglicher Sorgfalt - dennoch kann die AWMF fir die Richtigkeit des
Inhalts keine V erantwortung Ubernehmen. I nsbesonder e bei

Dosierungsangaben sind stets die Angaben der Hersteller zu beachten!

Autorisiert fur elektronische Publikation: AWMF online



