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D-3 Aufbau des einrichtungsinternen Qualitdtsmanagements

Die Struktur des Qualitdtsmanagements in der Fachkrankenhaus fiir Psychiatrie und Neurologie
Hildburghausen GmbH stellt sich folgendermafen dar:

Es werden regelmaBig Qualitadtskonferenzen durchgefiihrt, im Rahmen derer die
Aufgaben, Kompetenzen und Aktivitdten im Qualitdétsmanagement festgelegt werden.

Kommission zur Qualitatssicherung: Uberwachung, Kontrolle und Steuerung des
medizinischen Bedarfs in monatlichen Treffen. Hauptschwerpunkte waren auch 2007:
durch die Arbeitsgruppe sichere Psychopharmaka auszuwahlen und so zu gewahrleisten,
dass Praparate mit wissenschaftlich belegter Wirkung ihren Einsatz finden und
Interaktionen mit anderen Préaparaten berlicksichtigt werden kdnnen. Des Weiteren die
Validierung der neuen und teuren Psychopharmaka in der klinischen Praxis hinsichtlich
ihres Wertes fiir die stationdre Behandlung und Eingrenzung der Einsatzindikationen. Zur
Unterstiitzung dieser MaBnahme fanden zentrale Fortbildungsveranstaltungen fiir Arzte
und Psychologen der Klinik statt.

Arbeitsgruppe Qualitatsmanagement: RegelmaBige Treffen in sechs- bis achtwdchigem
Rhythmus von Mitarbeitern aus allen Bereichen des Fachkrankenhauses,
Hauptschwerpunkte waren 2007: Der weitere Einsatz der Uberarbeiteten
Patientenzufriedenheitsbogen in der taglichen klinischen Arbeit (siehe Kapitel D-4),
Erarbeitung von Prozessbeschreibungen (siehe Kapitel D-7)

Projektgruppensitzungen in einem zeitlichen Abstand von vier bis sechs Wochen

Sténdige fachgebietsbezogene Qualitatskontrolle aller stationaren Behandlungen durch
den Medizinischen Dienst der Krankenkassen, entweder in ausfihrlicher schriftlicher Form
oder im Rahmen der vor Ort stattfindenden Uberpriifung im direkten Gesprach mit den
Vertretern des MDK und den Arzten der Klinik (in der Regel alle acht Wochen).

Vorortkontrollen (geméaB PsychKG) durch die Besuchskommission (diese setzt sich
zusammen aus Vertretern des Thiringer Ministeriums und Chefdrzten der Psychiatrischen
Kliniken in Thiringen).

Arzneimittelkommission: Das Fachkrankenhaus Hildburghausen besitzt keine eigene
Krankenhausapotheke. Die Lieferapotheke fiir das Fachkrankenhaus Hildburghausen ist
die Zentralapotheke Meiningen. In enger Zusammenarbeit mit der Zentralapotheke
Meiningen findet zwei- bis dreimal pro Jahr die Arzneimittelkommission statt. In dieser
werden Verordnungsgewohnheiten berprift, die ZweckmaBigkeit der
Arzneimittelverordnung wird diskutiert und neue Erkenntnisse finden den Weg in die
Praxis. Die Uberwachung des Umgangs mit Arzneimitteln und die Kostenentwicklung im
Arzneimittelsektor sind Inhalt der Arzneimittelkommission. Schwerpunkt im Jahr 2007 war
das veranderte Bestellsystem in der Zentralapotheke Meiningen. Fiir das Fachkrankenhaus
Hildburghausen bedeutet dies, dass das Bestellsystem fiir apothekenpflichtige und
verschreibungspflichtige Artikel umstrukturiert wurde. Die Bestellung erfolgt nun nicht
mehr nach Substanzen, sondern nach Handelsnamen. Mit Instruktion des Pflegepersonals
durch die Zentralapotheke Meiningen konnte das neue Bestellsystem erfolgreich
implementiert werden.
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Waéchentliche Arzte- und Psychologenkonferenz
Hygienekommission (siehe Kapitel D-7)

Interne und externe Fort- und Weiterbildung aller Mitarbeiter

Des Weiteren wird die fachliche Qualitat unserer Arbeit gewahrleistet durch folgende MaBnahmen:

Die Klinik ist seit 1994 Mitglied im Arbeitskreis Depressionsstationen, einer bundesweiten
Arbeitsgemeinschaft.

Teilnahme an der Arbeitsgemeinschaft der Leiter Psychiatrischer Kliniken des Landes
Thiringen

Zweimal jéhrlich erfolgt die Teilnahme an der Bundesdirektorenkonferenz und somit die
Einbindung der Arbeit unserer Klinik in die Entwicklung der Psychiatrischen Kliniken im
Bundesgebiet.

Teilnahme am Qualitatszirkel der Chefarzte der Psychosomatischen und Psychiatrischen
Kliniken der RHON-KLINIKUM AG, zentrales Thema war weiterhin die Erarbeitung und
Einflhrung von gemeinsamen Qualitdtsindikatoren.

Die fachliche ortsiibergreifende Fortbildung der arztlich-psychologischen Kollegen erfolgt
unter anderem Uber die Thiringer Gesellschaft fiir Neurologie und Psychiatrie. Unser
Krankenhaus ist durch den Arztlichen Direktor in seiner Tatigkeit als Vorstandsmitglied
vertreten. Er ist gleichzeitig Mitglied der Priifungskommission im Rahmen der
Facharztausbildung des Landes Thiringen.

Externe Supervision findet fiir Arzte, Psychologen und Pflegepersonal im Suchtbereich
und in der Psychotherapie statt.

RegelmaBige Mitbetreuung unserer Patienten durch zwei erfahrene Facharzte fir Innere
Medizin im Rahmen von Konsiliarbehandlungen

Fachabteilungslibergreifende arztliche Konsiliarleistungen
Basisdokumentation in der Erwachsenen- und Kinder- und Jugendpsychiatrie

Mitwirken der arztlichen Mitarbeiter der Suchtabteilung im arztlichen Qualitatszirkel fur
stationdre Suchtkrankenhilfe.
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Fortbildungs- und Informationsveranstaltungen

Fortbildungs- und Informationsveranstaltungen fihrten die adrztlichen und psychologischen Mitarbeiter
der Fachkrankenhaus fir Psychiatrie und Neurologie Hildburghausen GmbH in Zusammenarbeit mit
folgenden Organisationen und Vereinen durch:

Kliniken im Einzugsbereich

Pflegeheime

Verein ,Horizonte" e.V.

Thuringer Gesellschaft fiir Neurologie, Psychiatrie, Psychotherapie
Soziale Dienste an den Gesundheitsamtern
Rehabilitationszentrum Schleusingen

AWO-Bildungswerk

Fachschulen zur Ausbildung von Gesundheits- und Krankenpfleger/-innen,
Fachkrankenschwestern, Fachkrankenpflegern und Altenpfleger/-innen

Selbsthilfe- und Angehdérigengruppen

Themenschwerpunkte waren:

Diagnostik und Therapie bei Demenzerkrankungen
Schizophrenie

Suchterkrankungen

Personlichkeitsstérungen
Aufmerksamkeitsdefizitsyndrom

aktuelle Diagnostik und Behandlung des Schlaganfalls
Diagnose und Behandlung der Multiplen Sklerose
Notfallbehandlung

Morbus Parkinson

Qualitatsmanagement im Heimbereich

Die Fachkrankenhaus der Psychiatrie und Neurologie Hildburghausen GmbH ist in der Struktur in drei
Bereiche gegliedert:

Fachkrankenhaus, mit den Abteilungen:
-Kinder- und Jugendpsychiatrie
-Neurologie
-Psychiatrie

Heim fiir Behinderte

Forensische Klinik
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Die Inhalte in diesem Qualitatsbericht beziehen sich ausschlieBlich auf den Krankenhausbereich.
Nachfolgend wird dieses Jahr erstmals das Qualitdtsmanagement des Heimbereiches kurz dargestellt.

Am 1.April 2006 eroffnete das Fachkrankenhaus zwei neu sanierte Hauser fir weitere 24 Bewohner. In
den nun drei zur Verfligung stehenden Hausern des Heimbereiches leben jetzt 48 Bewohner mit
hauptsachlich psychiatrischen Erkrankungen, denen nur durch eine schrittweise Resozialisierung mit
psychiatrischer Begleitung begegnet werden kann. Viele neu aufgenommene Bewohner waren daher
in verschiedenen psychiatrischen Einrichtungen, bevor sie in unserem Heim ein dauerhaftes und
stabilisierendes Wohnumfeld gefunden haben.

Das Heimkonzept wurde 2007 mit der Zielsetzung Uberarbeitet, die Bewohner in die lebenspraktischen
Tatigkeiten durch verschiedene therapeutisch-padagogische Angebote einzubinden.

Um die Synergieeffekte, die sich zwischen dem Krankenhaus mit seinem vielfaltigen therapeutischen
Angebot und dem Heim ergeben, optimal zu nutzten, wurden regelmaBige Treffen aller
Verantwortlichen organisiert. Das pflegerische Team wurde neu ausgerichtet. Die Berufsgruppen der
Heilerziehungspflege, Gesundheits- und Krankenpflege und Altenpflege stellten 64% des Personals im
Heimbereich. Die positive Entwicklung der kontinuierlichen Erweiterung der Bewohnerférderung zeigte
sich an verschiedenen Projekten wie zum Beispiel die der Gartengestaltung. Wahrend im Friihjahr mit
viel Engagement des Pflegepersonals mit den Bewohnern einige, wenige Pflanzen versorgt werden
konnten, ist dies zur Routine geworden und die Fldchen wurden kontinuierlich vergréBert.

Durch die hohe Fachkraftquote und die Neustrukturierung konnten bei vielen Bewohnern akute
Verschlechterungen der Grunderkrankungen verhindert oder rechtzeitig erkannt werden.

Zusammen mit der im Berichtszeitraum intensivierten Zusammenarbeit mit den Hausarzten konnten
die Krankenhauaufenthalte um 35% gesenkt werden. Die hausarztliche Betreuung der Bewohner ist auf
100% gestiegen.

Die durch die psychiatrische Institutsambulanz des Fachkrankenhauses organisierte engmaschige
Betreuung der Bewohner fiihrte auch hier zu einer Senkung der Aufenthalte in der Akutpsychiatrie um
mehr als 50% der Krankenhaustage gegentiber dem Vorjahr.

Viele Projekte, die im Pflegebereich des Fachkrankenhauses durchgefiihrt wurden, wurden ebenso im
Heimbereich implementiert. Hierzu gehéren zum Beispiel die Uberarbeitungen der bisher umgesetzten
Expertenstandards sowie die Implementierung des Expertenstandards zum Wundmanagement. Die
Dokumentationsgruppe des Heimbereiches hat ein Dokumentationssystem erarbeitet, dass sich an
dem bayrischen Vorschlag zum Birokratieabbau orientierte. Obwohl dieses System nicht eingefihrt
werden konnte, sind Teilaspekte Gibernommen wurden.

D-4 Instrumente des Qualitatsmanagements

Qualitatsbeobachtung

Im Fachkrankenhaus Hildburghausen gehen alle Beschwerden (von Patienten, Angehdrigen, etc.) der
Geschéftsfihrung zu. Von dieser Stelle aus wird der Vorstandsbereich des Konzerns der RHON-
KLINIKUM AG in Kenntnis gesetzt.

Die Geschaftsfiihrung setzt die betroffene Abteilung (Chefarzt der Abteilung, Pflegedienstleitung,
Abteilungsleiter) und den Betriebsrat in Kenntnis, es wird um Stellungnahme gebeten.
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In enger Abstimmung mit den betroffenen Behandlungsteams werden die VerbesserungsmaBnahmen
umgesetzt.

Der Betroffene wird tiber den Bearbeitungsstand und tber den Abschluss der Beschwerde informiert.

Auswertung der Patientenzufriedenheitsb6gen

Die Patienten aller Abteilungen, die in den Monaten Januar, April, Juli und Oktober des Jahres 2007 aus
unserer stationaren Behandlung entlassen wurden, erhielten die Mdglichkeit, die Qualitat unserer
Arbeit anhand eines Zufriedenheitsbogens einzuschatzen. Die Erhebung erfolgte anonym.

Darstellung der Abteilung Neurologie

Insgesamt wurden in den vier Stichtagsmonaten 560 Patienten entlassen. Davon nutzten 342 Patienten
die Moglichkeit, eine Einschatzung abzugeben. Dies entspricht einer Ricklaufquote von 61,07%.

Die Befragung wurde nach dem Schulnotensystem aufgebaut:
1 = sehr gut, 2 = gut, 3 = befriedigend, 4 = ausreichend, 5 = mangelhaft, 6 = ungentigend

Nachfolgend ein Auszug der Patientenumfrage der Abteilung Neurologie:

3. Wie schatzen Sie den 1 1 33 38 61 133 41,69
Empfang bei der

Aufnahme ein? 2 4 51 39 73 167 52,35

3 1 4 9 14 4,39

4 2 1 3 0,94

5 2 2 0,63

6 0 0,00

5 85 83 146 319

4. Wie zufrieden waren Sie 1 64 51 87 202 60,30
mit der arztlichen

Betreuung? 2 5 26 29 47 107 31,94

3 7 5 9 21 6,27

4 1 1 2 0,60

5 1 1 2 0,60

6 1 1 0,30

5 97 87 146 335
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5. Wie zufrieden waren Sie 1 29 23 41 93 50,82
mit der

ergotherapeutischen 2 1 18 16 37 72 39,34

B 3 1 4 4 3 12 6,56

4 1 1 2 1,09

5 2 2 1,09

6 2 2 1,09

2 51 46 84 183

6. Wie zufrieden waren Sie 1 1 44 36 53 134 57,76
mit der

physiotherapeutischen 2 3 21 18 46 88 37,93

Betreuung? 3 5 1 3 6 5,59

4 1 1 0,43

5 2 2 0,86

6 1 1 0,43

4 67 58 103 232

7. Wie zufrieden waren Sie 1 1 40 48 71 160 54,24
mit der pflegerischen

Betreuung? 2 3 28 28 59 118 40,00

3 1 1 5 8 15 5,08

0 0,00

5 1 1 0,34

6 1 1 0,34

5 69 82 139 295
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19. Wirden Sie sich bei einer ja 5 94 83 140 322 97,28
entsprechenden
Notwendigkeit erneut in
unserem Haus stationar
behandeln lassen?

nein 0 1 4 4 9 2,72

5 95 87 144 331

Die Dauer der Arztbriefschreibung

Die Dauer der Arztbriefschreibung als Kriterium fiir die Zusammenarbeit mit den ambulant tatigen
Kollegen wurde erfasst.

Alle Patienten erhalten bei Entlassung einen Kurzbrief fiir den weiterbehandelnden Arzt. Dieser enthalt
Angaben Uber die Dauer des Aufenthaltes, die Diagnose, Empfehlungen fir die Weiterbehandlung,
aktuelle Medikation und Empfehlungen zur Arbeitsfahigkeit.

Ein ausfihrlicher Arztbrief geht den ambulant behandelnden Arzten im Nachgang der stationaren
Behandlung zu. Hierzu wurden fir fiinf Stationen die Dauer fiir das Schreiben der ausfiihrlichen
Arztbriefe erfasst.

Erfasst wurden die Stationen B1 und C1 (Aufnahmestation der Erwachsenenpsychiatrie),
die Station B3 (Aufnahmestation der Gerontopsychiatrie),
die Kinder- und Jugendpsychiatrie und die Tagesklinik am Standort in Suhl.

Um hier zu aussagefahigen Daten zu gelangen, wurden die Patienten erfasst, die im I. Quartal 2007 auf
den jeweiligen Stationen aufgenommen wurden sind.

Es ergeben sich in der Auswertung folgende Zahlen:

Die Angabe der Tage bezeichnet die Dauer von der Entlassung des Patienten bis zum Ausgang des
ausfihrlichen Arztbriefes.

Station B1: 27,79 Werktage

Station C1: 29,1 Werktage

Station B3: 17,4 Werktage

Kinder- und Jugendpsychiatrie: 33 Werktage
Tagesklinik in Suhl: 25,1 Werktage

In Abstimmung mit den verantwortlichen Chefarzten wurden MaBnahmen zur Verkiirzung eingeleitet,
Uber die im Jahr 2008 berichtet wird.
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D-5 Qualitatsmanagement-Projekte

Abteilung Kinder- und Jugendpsychiatrie

B Weitere Etablierung regelmaBiger Abende fir die Eltern stationar beziehungsweise
tagesklinisch oder ambulant behandelter Patienten erfolgte.

B Das Spektrum der therapeutischen Moglichkeiten, vor allem fiir Kinder mit
Aufmerksamkeitsdefizit, Hyperaktivitdtssyndrom (ADHS) wurde auch 2007 durch
Neurofeedback-Sitzungen erweitert.

B Begriindung jeder therapeutischen MaBnahme durch den zustdndigen Arzt oder
Psychologen Uber das Therapieziel; Zuweisung zu den ,vorgehaltenen”
Therapiemoglichkeiten (Klinikschule, Ergotherapie) erst bei Vorliegen einer derartigen
Begriindung ermdglichen, um das therapeutische Vorgehen weitgehenst zu
individualisieren.

Abteilung Neurologie:

Weitere MaBnahmen zur Beantragung der Zertifizierung der Stroke Unit wurden eingeleitet.

Abteilung Psychiatrie:

B Weitere Implementierung der gerontopsychiatrischen Spezialsprechstunde fiir psychisch
kranke Heimbewohner als Erweiterung des Betreuungsangebotes (Einrichtung der
Spezialsprechstunde wurde im Jahr 2006 realisiert)

B Ausbau und Anpassung des Entspannungstrainings im Rahmen der Gruppenaktivitat
(Einfihrung des Trainings im Jahr 2006)

B Aktualisierung und Ergdnzung psychodiagnostischer Instrumentarien
B wiederholte Realisierung der Durchfiihrung eines Ehemaligentreffens in der
suchtspezifischen Abteilung
Bereich Pflege

B Pflegedokumentation: In der Pflegedokumentationsgruppe wurde eine einheitliche
Richtlinie zur Pflegedokumentation flir den Krankenhausbereich erarbeitet. Diese wurde
auch erfolgreich eingefiihrt.

B Im Bereich Prophylaxe wurde das Wundmanagement fiir das Fachkrankenhaus
Hildburghausen Uberarbeitet. Die Versorgung von Patienten mit chronischen Wunden
konnte somit verbessert werden.

B Der Expertenstandard Schmerz wurde bererarbeitet, die Implementierung erfolgt im Jahr
2008.

B Der Pflegestandard Medikamente wurd ebenfalls tiberarbeitet und konnte bereits im Jahr
2007 implementiert werden.

B Aktualisierung der Konzeption der Sporthalle fir das Fachkrankenhaus Hildburghausen
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B Einflhrung des Breitenbach-Systems im Pflegebereich (Peronaleinsatzplanungssystem),
die Implementierung konnte im Jahr 2007 erfolgreich abgeschlossen werden

B Einflhrung eines EDV-Gestltzten Fortbildungskataloges fiir den Pflegebereich

B fachliche Weiterqualifizierung aller Pflegekrafte in den Themenbereichen:

-Lagerungstechniken
-Prophylaxen
-Grundpflege
-Krankenbeobachtung
-Dokumentation

-Reanimation

Bereich Ergotherapie
Kognitives Konzept im Fachkrankenhaus Hildburghausen

Mitarbeiter der Stationen und Therapeuten, die an dieser Weiterbildung teilnahmen, sollten befahigt
werden, eine kognitive Therapie eigenstandig und fachkundig durchzufiihren. Des Weiteren sollte
sichergestellt werden, dass die Pflegekrafte und Therapeuten eine wesentliche Entscheidungshilfe fir
den Arzt hinsichtlich der Uberweisung des Patienten in die kognitive Therapie sind. Das Wissen der
Mitarbeiter Uber die zutreffenden Indikationsfaktoren dieser Therapie sowie der jeweiligen
Gruppencharakteristik sollte dazu dienen, dass diese kognitive Therapie sowohl effektiv als auch
kurativ fir den Patienten ist. Im Sinne einer interdisziplindren Kooperation sollen die Erkenntnisse der
Kognitiven Therapie in den therapeutischen Prozess auf der Station einflieBen sowie die
Verhaltensbeobachtungen auf den Therapiestationen fiir die kognitive Diagnostik und Behandlung des
Patienten genutzt werden. Im Rahmen einer Fortbildung wurde ein jahrlicher Erfahrungsaustausch mit
allen Mitarbeitern ebenso vereinbart wie bestandige Reflexionsgesprache tber die durchgefiihrten
Therapien.

Folglich steht dem Fachkrankenhaus Hildburghausen ein Befund- und Dokumentationssystem fiir die
Behandlung von kognitiven Stérungen zur Verfligung, welches die Grundlage der Erinnerungstherapie,
Selbst-Erhaltungs-Therapie und Angehdrigenunterstitzung darstellt.

Weitere Projekte

Im Rahmen einer Diplomarbeit wurde das Thema "Aufbau einer zentral gefihrten Materialwirtschaft
zur ordnungsgemaBen und effizienten Lagerung von Biiromaterial, Verbrauchsmitteln und
medizinischem Material sowie die Ermittlung eines effektiven Personaleinsatzes am Beispiel der
Fachkrankenhaus fiir Psychiatrie und Neurologie Hildburghausen GmbH" bearbeitet. Ergebniss dieser
wissenschaftlichen Arbeit war u. a. der Umzug der Materialwirtschaft vom Haus 26 in das Haus 27.
Somit konnen freie raumliche Kapazitdten genutzt werden und kurze Wege im Krankenhausalltag
bezliglich der Materialversorgung erreicht werden. Die Realisierung der Diplomarbeit erfolgt im Jahr
2008.
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D-6 Bewertung des Qualitdétsmanagements

Qualitatsbewertung im Fachkrankenhaus Hildburghausen

Das Qualitdtsmanagement-System der Fachkrankenhaus flr Psychiatrie und Neurologie
Hildburghausen GmbH wird im Rahmen des PDCA-Zykluses (Plan-Do-Check-Act) umgesetzt. So ist es
moglich, Qualitat bewerten zu kénnen.

Das Qualitdtsmanagement der Fachkrankenhaus fiir Psychiatrie und Neurologie Hildburghausen
GmbH orientiert sich an den Grundelementen Ablaufplanung, Zielplanung, Qualitatssicherung durch
Qualitatsindikatoren und der Berichterstattung.

GemaB der unter D-3 aufgeflihrten Struktur des Qualitdtsmanagements wird die Qualitatsbewertung
im Fachkrankenhaus Hildburghausen sichergestellt.

D-7 Medizinische Qualitat und Hygiene

Arbeitsgruppe Qualitaitsmanagement

Im Jahr 2007 wurde im Fachkrankenhaus Hildburghausen das Themas "Prozessbeschreibungen” in den
Mittelpunkt der Arbeitsgruppe Qualitdtsmanagement gesetzt.

Nach erfolgreicher Fertigstellung der 5 Prozessbeschreibungen konnte mit der Implementierung
begonnen werden.

Folgende Themen:

B Patientenaufnahme
Entlassung
Suizidalitat
Suizidversuch

Suizid

wurden in Prozessablaufbeschreibungen systematisiert.

Der Prozess "Patientenaufnahme” beschreibt die Aufnahme eines vorab im Fachkrankenhaus
Hildburghausen angemeldeten Patienten an der zentralen Aufnahme flr einen vollstationédren
Aufenthalt.

Der Standard der Entlassung beschreibt diese fiir Patienten nach einem vollstationdren Aufenthalt im
Fachkrankenhaus Hildburghausen, dessen Entlassung therapeutisch voraussehbar ist.

Die beschriebenen Empfehlungen im Umgang mit "Suizidalitat", "Suizidversuch" und "Suizid"
fokussieren auf vollstationédre Patienten im Fachkrankenhaus Hildburghausen.
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Hygiene im Fachkrankenhaus Hildburghausen

Hygienekommission

Mitglieder der Hygienekommission im Fachkrankenhaus Hildburghausen sind die Geschéftsfiihrung,
der Arztliche Direktor, die hygienebeauftragte Arztin, die Pflegedienstleitung, die Technische Leitung,
die Hygienefachkraft und der Betriebsratsvorsitzende. Die Hygienekommission arbeitet unter
Einbeziehung eines hygieneberatenden Arztes. Schwerpunkte der Besprechung im Jahr 2007 waren u.
a.

B Aspekte der Projektgruppe Hygiene (diese wird konzernweit fiir alle Kliniken der RHON-
KLINIKUM AG organisiert und findet ca. 3-4 mal jahrlich statt)

B Statistik von nosokomialen Infektionen, meldepflichtigen Erkrankungen, Keime mit
Resistenzen

B Handbuch Klinikhygiene

Handbuch Klinikhygiene

Im Jahr 2007 wurde fiir das Fachkrankenhaus Hildburghausen ein Handbuch Klinikhygiene erstellt. Der
bis dahin geltende Hygieneplan / Hygienordnung ist u. a. Inhalt des Handbuches und wurde somit
abgelost. Inhalte des Handbuches sind z. B.:

Stationshygiene
Kichenhygiene
Hygienestandards

MaBnahmen bei nosokomialen Infektionen

B Ausbruchsmanagement

Das Handbuch Klinikhygiene wurde erfolgreich implementiert.

Ziel ist es, den Einzelnen vor Krankenhausinfektionen zu schiitzen beziehungsweise Fritherkennung zu
gewabhrleisten.

Durch entsprechende Schulungen und Kommissionen wird sichergestellt, dass alle internen
Arbeitsanweisungen und Stationsordnungen eingehalten werden. Diese geben dem einzelnen
Mitarbeiter vor Ort umfassend, schnell und prézise Anleitung fir seine tagliche Arbeit.

Nosokomiale Infektionen

Tagliche Erfassung und Uberwachung nosokomialer Erkrankungen durch die Hygienefachkraft. Dies
wird bei Patienten mit Harndrainagen, Venenverweilkanilen, immobilen Patienten und Patienten der
IMC-Station anhand von Laborparametern und der Einsichtnahme in die Stockerkurve vorgenommen.



Fachkrankenhaus fiir Psychiatrie und Neurologie Hildburghausen GmbH

2007 sind folgende Infektionen analysiert wurden:

Pneumonie <=5 Psychiatrie

16 Neurologie davon 6x Aspirationspneumonie, 3x pulmonaler
Infekt

Rotaviren 8 Psychiatrie

Noroviren 8 Psychiatrie Verdacht auf Noroviren

fieberhafter <=5 Psychiatrie

Allgemeininfekt

Phlebitis <=5 Psychiatrie Verdacht auf Medikamentenempfindlichkeit
15 Neurologie davon 9x Verdacht auf

Medikamentenunvertraglichkeit

Clostridium <=5 Psychiatrie Antibiotika assoziierte Durchfallerkrankung
difficile

Es besteht ein Informationsaustausch zwischen unserer Klinik und den &ffentlichen Amtern in
Zusammenhang mit den meldepflichtigen Erkrankungen und der Kontrollen der
Krankenhaushygieneaufsicht, sowie des Lebensmitteliberwachungsamtes.

Im Jahr 2007 wurden Produktvorstellungen und Schulungen zum Thema sichere Arbeitsprodukte nach
TRBA 250 fur alle Mitarbeiter im medizinischen Sektor durchgefiihrt. (TRBA = Technische Richtlinie fir
biologische Arbeitsstoffe)

Schulungen nach § 42/43 Infektionsschutzgesetz sind fiir das Personal auf Station, der Reinigungsfirma
und der Kiche durchgefiihrt wurden.

Teambesprechungen zu weiteren Hygieneschwerpunkte finden bei relevanten Ereignissen wie MRSA,
ESBL, Gastroenteritiden sofort vor Ort statt. Die Einleitung erforderlicher MaBnahmen erfolgt gemaB
der Anordnungen aus dem Handbuch Klinikhygiene.

(MRSA - methicillin resitenten Staphylococcus aureus, ESBL - Extended Spektrum B-
Laktamasenresistenz)

Alle neu eingestellten Mitarbeiter, Praktikanten, Schiiler, etc. erhalten eine schriftliche
Einflhrungsinformation.

RoutineméaBige Qualitatskontrollen werden in der Zentralkiiche und in den Stationsbereichen
durchgefiihrt. Diese Kontrollen werden auf Grundlage der Checklisten aus dem Handbuch
Klinikhygiene vorgenommen.

TermingemaBe Uberpriifungen der Wasserqualitit des kalten und warmen Leitungsnetzes sowie aller
Trinkbrunnen werden durchgefiihrt.
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