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Christiaan Meijer, Essen

ZweitgroBtes Forum fiir Aufbereitung von Medizinpro-
dukten in Deutschland

Das 19. ZSVA Hygiene-Forum Schleswig-Holstein bot mit
399 Teilnehmern und 48 Ausstellern auch in 2019 das
zweitgroflte deutsche Forum fir die Aufbereitung von
Medizinprodukten nach dem Jahreskongress der Deut-
schen Gesellschaft fiir Sterilgutversorgung (DGSV). Die
zum Tagungstermin bei Hamburg gesperrte A7
schreckte allerdings viele Teilnehmer ab und so war die
Veranstaltung deutlich schwécher besucht als in den
vergangenen Jahren.

Die Teilnehmer, die ihren Samstag der Fortbildung geop-
fert und den Weg nach Damp gefunden hatten, wurden
von Wolfgang Christ, dem Organisator der Veranstal-
tungsreihe, umso herzlicher begriit. Auch Maik Roitsch,
der das GruBwort der DGSV Uberbrachte, lobte das Fort-
bildungsengagement der Zuhérer. Er nutzte die Gele-
genheit und berichtete liber die von der DGSV ins Leben
gerufene Ausbildung zur Fachkraft fiir Medizinpro-
dukteaufbereitung (FMA-DGSV). Bis Ende 2019 wiirden
15 Bildungsstatten den theoretischen Unterricht fiir die
Auszubildenden anbieten. Und die ,,Early Birds“ des ers-
ten FMA-Jahrgangs, so Roitsch weiter, machten bereits
ihren Abschluss. Darliber hinaus erwarte die DGSV in
Kirze die ersten Ergdnzungslehrgdnge fiir Absolventen
und Absolventinnen der Fachkunde 1 und 2, die ihre An-
erkennung als Fachkréfte fiir Medizinprodukteaufberei-
tung anstrebten. Fiir weitere Details verwies Roitsch auf
die Website der DGSV.

Wunsch und Wirklichkeit im Hygienemanagement

Nach den GruBworten libernahm Monika Ehrlich als Mo-
deratorin die Regie und begriiRte Karl Heinz Stegemann,
Hygienefachkraft im Ruhestand. Stegemann, der 2018
an gleicher Stelle Gber die Qualifikation von Hygiene-
fachkraften berichtet hatte, setzte sich in diesem Jahr
mit dem bisher Erreichten auseinander — und mit den
noch offenen Forderungen.

Ahnlich wie die Medizinprodukte-Betreiberverordnung
(MPBetreibV) fir die Einhaltung der gemeinsamen Emp-
fehlung der Kommission fiir Krankenhaushygiene und
Infektionspravention (KRINKO) beim Robert Koch-Insti-
tut (RKI) und des Bundesinstitutes flr Arzneimittel und
Medizinprodukte (BfArM) sorgt, regelt das 2011 novel-
lierte Infektionsschutzgesetzt (IfSG) die Verbindlichkeit
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der weiteren Empfehlungen der KRINKO und der Kom-
mission flr Antiinfektiva, Resistenz und Therapie (ART)
im RKI. Dazu gehort auch die KRINKO-Empfehlung zu
personellen und organisatorischen Voraussetzungen
der Pravention nosokomialer Infektionen. Dort wird der
Bedarf an Hygienefachkradften anhand der Bettenanzahl
und dem jeweils verbundenen Infektionsrisiko vorgege-
ben.

Das an allen Ecken und Enden splirbare Fachkraftedefizit
wurde 2013 mit einem bis 2020 angelegten Forderpro-
gramm auf Bundesebene angegangen. Damit konnten
beispielsweise bis zu 75 % der Ausbildungskosten fiir Hy-
gienefachkréfte finanziert werden. Mit Verweis auf In-
formationen des DKV-Spitzenverbandes fiihrte Stege-
mann aus, dass bis 2018 immerhin 1.165 Krankenhauser
rund 430 Millionen Euro zur Verbesserung der personel-
len Ausstattung mit Hygienepersonal beantragt und er-
halten hatten. Der Schwerpunkt der Inanspruchnahme
liegt demnach mit ca. 306 Millionen Euro auf der Neu-
einstellung von Hygienepersonal, der internen Beset-
zung neu geschaffener Stellen sowie der Aufstockung
vorhandener Teilzeitstellen. Fiir Fort- und Weiterbil-
dungsmalnahmen wurden rund 48 Millionen Euro aus-
gezahlt. Fiir externe Beratungsleistungen wurden etwa
25 Millionen Euro Gibernommen.

Mit diesen Anstrengungen konnte die Liicke verkleinert,
aber nicht ganzlich geschlossen werden. So stellt das
Epidemiologische Bulletin Nr. 45 des RKI im November
2018 fest, dass von 1.840 bendtigten Stellen immer noch
475 nicht besetzt waren. Dazu kommen 500 bis 600 Hy-
gienefachkréfte, die nach Schatzung von Stegemann in
den nachsten 5 Jahren in Rente gehen.

Stegemann sah den Engpass vor allemin der Ausbildung.
So fande in 6 der 28 staatlich anerkannten Bildungsstat-
ten derzeit keine Weiterbildung statt. AuBerdem sorge
die ,staatliche Anerkennung” nicht in jedem Fall auch
fir eine gegenseitige Anerkennung auf der Ebene der
Bundeslander. Unterschiedliche Bildungsansatze, da-
runter etwa die Einbindung von Online-Modulen, fuhr-
ten in bestimmten Féallen zur Einschrdankung der Gel-
tung.

Stegemann unterstrich, dass auf diese Weise den rund
550.000 nosokomialen Infektionen pro Jahr nicht wirk-
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sam genug beizukommen sei. Er forderte Verbesserun-
gen in der Weiterbildung, darunter etwa ein bundesweit
einheitliches Curriculum und eine bundesweit einheitli-
che Anerkennung. Auch die Offnung der Weiterbildung
fir andere Berufsgruppen des Gesundheitswesens
wiirde helfen.

Zur besseren Umsetzung der Hygieneforderungen in
den Einrichtungen sollten, so Stegemann, vermehrt Hy-
gieneschulungen erfolgen. AuBerdem solle die Uberwa-
chung intensiviert werden. So solle die bisher freiwillige
Teilnahme am Krankenhaus-Infektions-Surveillance-Sys-
tem (KISS) zur gesetzlichen Pflicht werden. Auch Bege-
hungen durch die Uberwachungsbehérden kénnten ver-
bessert werden.

In der Diskussion des Vortrags wurde der Einsatz von Hy-
gienebeauftragten in der Pflege in Funktionsabteilungen
hinterfragt. Bisher unterstiitzen die Hygienebeauftrag-
ten die Hygienefachkréfte vor allem in den regularen
Stationen. Vom Podium aus befragt, meldete sich aber
immerhin ein rundes Dutzend Teilnehmer, die bereits
Hygienebeauftragte in ihrer AEMP etabliert haben. Karl
Heinz Stegemann bewertete dies als guten Ansatz.

Genauso wichtig wie der Patientenschutz: Arbeits-
schutz fiir die Mitarbeiter der AEMP

Im zweiten Vortrag des Tages sorgte Dr. Thomas Feng-
ler, Schriftfihrer der Chirurgie-Instrumenten Arbeits-
gruppe und des FORUM sowie Mitbegriinder von
CLEANICAL, fur einen Wechsel der Perspektive. Nach
dem Patientenschutz ging es nun um den Mitarbeiter-
schutz, statt der Minderung nosokomialer Infektionen
wurde die Vermeidung von Berufskrankheiten themati-
siert. Als Mediziner und Ingenieur ist Fengler sowohl mit
medizinischen als auch technischen Aspekten des Ar-
beitsschutzes vertraut. Er erinnerte an das Arbeits-
schutz-Gesetz (ArbSchG) als gesetzliche Grundlage und
an die Berufskrankheiten-Verordnung (BKV) als struktu-
rierte Referenz fiir schadliche Einflisse und daraus re-
sultierende Krankheiten. Fir die Tatigkeiten in einer A-
EMP identifizierte Fengler das Einatmen von Schadstof-
fen, den Hautkontakt mit Schadstoffen, schwere Lasten
und Larm als wesentliche Negativfaktoren. Dazu kom-
men Stress, Konzentrationsmangel und unvorhergese-
hene Ereignisse oder Prozessanderungen als Quellen fiir
Arbeitsunfalle mit unterschiedlichsten Folgen.

Fengler beschrieb risikobasiertes Denken als Grundlage
fir die Beurteilung von Gefdahrdungen und Entwicklung
von PraventionsmafRnahmen. Dabei sei Risikomanage-
ment immer auch ein Ergebnis der Erfahrungen, Kennt-
nisse und Vorstellungen der handelnden Personen, also
mehr oder weniger subjektiv. Es sei, so Fengler weiter,
Aufgabe des Risikomanagers (,,der den Hut aufhat”) dies
auszugleichen und die Risikobewertung so objektiv wie
moglich zu gestalten. Die Verantwortung fiir Begehun-
gen, Gefahrdungsbeurteilungen und MaRnahmenab-
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stimmung Gbernimmt Gblicherweise die betriebliche Ar-
beitsschutzorganisation unter Leitung einer Fachkraft
fir Arbeitssicherheit. Kleine Organisationen bedienen
sich dazu gern externer Unterstiitzung. Fengler nannte
in diesem Zusammenhang den Berufsgenossenschaftli-
chen Arbeitsmedizinischen und Sicherheitstechnischen
Dienst (BAD) als positives Beispiel. Weniger hilfreich
seien dagegen einige Loseblattsammlungen zum Thema.

Zur lllustration seiner Ausfiihrungen stellte Fengler Bei-
spiele fir sowohl praventionsorientierte als auch risiko-
geneigte Arbeitsplatzgestaltung und Arbeitsorganisa-
tion vor. Zum Abschluss wies er auf betriebliche MaR-
nahmen zur Gesunderhaltung der Mitarbeiter hin. Im Er-
gebnis, so Fengler, lohnt sich der sorgfiltige Arbeits-
schutz auch jenseits der gesetzlichen Anforderungen:
der laufende Betrieb profitiert von weniger Vorfdllen
und Schaden sowie von hoherer Zufriedenheit und ge-
ringerem Krankenstand der Mitarbeiter.

E-Learning zur Vertiefung und zum Auffrischen von
Kenntnissen

Thematisch blieb die nachste Referentin, Anja Demnick,
Fachexpertin aus Berlin, bei den Mitarbeitern, beschaf-
tigte sich aber mit einem génzlich anderen Aspekt: der
Wissensvermittlung. Aus ihrer Zeit als OP-Schwester in
Rendsburg und Heide sowie als AEMP-Leitung in Kiel
weill Demnick um die Bedeutung der Personalqualifika-
tion fir die Qualitat der Medizinprodukteaufbereitung.
Und sie wei wie schwer es ist, die einmal vermittelten
Kenntnisse aktuell zu halten. Einen wesentlichen Beitrag
dazu kann E-Learning leisten — davon ist sie Giberzeugt.

Beim E-Learning werden die Lerninhalte elektronisch
oder digital vermittelt. In Deutschland datierte Demnick
die ersten E-Learning-Ansatze auf die 70er Jahre. Fiir ei-
nen Aufschwung sorgt seit 1990 die zunehmende Ver-
fligbarkeit und Nutzung des Internets. Inzwischen sind
hinsichtlich Internetverfiigbarkeit, Ubertragungsraten
und Endgeraten alle technischen Voraussetzungen fiir
ein erfolgreiches E-Learning geschaffen. Und der Bedarf
sei da, so argumentierte Demnick. Sie rechnete vor, dass
allein in deutschen Zahnarztpraxen tGiber 100.000 Perso-
nen in die Aufbereitung von Medizinprodukten invol-
viert sind. Dagegen stehe ein derzeitiges Angebot an
Auffrischungskursen (,,Refresher”) mit etwas tber 600
Platzen jahrlich. Die Liicke sei mit Prasenzkursen allein
nicht zu schlieen, so Demnick weiter. AuRerdem boten
E-Learning-Plattformen die Moglichkeit, auch nach dem
Kurs immer wieder auf die Lerninhalte zuzugreifen. Sie
seien damit deutlich komfortablere Wissensdatenban-
ken als etwa Teilnehmerunterlagen eines Auffrischungs-
kurses — und wiirden Uberdies noch stets aktuell gehal-
ten.

Einen Ersatz fiir Prasenz-Lehrgdnge sah Demnick in E-
Learning allerdings nicht. Aus-, Fort- und Weiterbildung
in Prasenzveranstaltungen seien elementar wichtig flr
die Vermittlung von grundlegenden Kenntnissen und
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Fertigkeiten. Der dabei ermdglichte menschliche Kon-
takt und persénliche Austausch sowie die Trennung vom
Alltag sei unverzichtbar. Sobald es jedoch um Vertiefung
und Auffrischung von Wissen geht, sei E-Learning ein
wesentlicher Teil der Lésung. Nachdem Demnick kein
entsprechendes Angebot fand, will sie nun mit
»AWENJA“ eine eigene Plattform dazu entwickeln: ,Ich
komme ins Handeln!“ Und die Resonanz auf ihre ersten
Aktivitaten sei sehr vielversprechend, berichtete sie zum
Abschluss ihres Vortrags.

Wie mit dem steigenden Anteil von Leihinstrumenten
fertigwerden?

Katharina Kaufmann, die sich in der AEMP der Charité
Facility Management (CFM) in Berlin um das Instrumen-
tenmanagement kiimmert, setzte sich mit dem Umgang
mit Leihinstrumenten auseinander. Sie schilderte, dass
Uberall dort, wo sehr spezifische Instrumente zum Ein-
satz kommen, der Anteil an Leihinstrumentarium
wachse. Das betrafe die Orthopadie, Unfallchirurgie und
Traumatologie, aber auch Neuro- und Wirbelsdulenchi-
rurgie sowie MKG- und Plastische Chirurgie. Zum Auf-
kommen nach Disziplinen berichtete Kaufmann aus Er-
fahrungen im eigenen Hause. Dort wird rund die Halfte
der Leihsiebe fiir die Orthopddie aufbereitet. Ein Drittel
entfallt auf die Unfallchirurgie und Traumatologie. Der
Rest wird fiir die Neuro- und MKG-Chirurgie aufbereitet.

Die Griunde fir den zunehmenden Einsatz von Leihsie-
ben sind laut Kaufmann vielfaltig. An erster Stelle wir-
den mit Leihsieben Investitionskosten fiir sehr spezifi-
sche und selten genutzte Instrumente vermieden. Au-
Rerdem misse kein Platz fiir die dauerhafte Lagerung
des Siebs vorgehalten werden. Und nicht zuletzt sei es
auf diesem Wege einfacher, dem Stand der Operations-
technik zu folgen, da die Hersteller in der Verantwortung
fiir die Aktualisierung ihrer Siebe verblieben.

Diese Vorteile fiir die Klinik seien, so Kaufmann, aller-
dings mit Nachteilen fiir die AEMP verbunden. Ein neues
Leihsieb misse in den Aufbereitungsprozess eingefiihrt
werden. Dazu gehore die Erfassung und Risikobewer-
tung der Instrumente, der Abgleich der Aufbereitungs-
anleitung mit den lokalen Prozessen und ggf. die Schu-
lung der AEMP-Mitarbeiter, etwa zur Vorbehandlung,
Demontage, Montage und Pflege komplexerer Instru-
mente. Oft genug seien einzelne Trays groRerer System-
siebe fiir den Transport, aber nicht die maschinelle Rei-
nigung-Desinfektion des Inhalts geeignet. All dies mache
die Aufbereitung von Leihsieben zu einer Herausforde-
rung fir die AEMP, die neben groRer Sorgfalt vor allem
mehr Zeit bendtigt.

Gerade die Zeit sei aber in der Regel von den Anwendern
im OP zu knapp bemessen: sie unterschatzten den zu-
satzlichen Aufwand in der AEMP. Kaufmann unterstrich
an dieser Stelle, wie wichtig ein hausintern vereinbarter
Prozessablauf zum Umgang mit Leihinstrumenten sei.
Die Zusammenarbeit zwischen Hersteller (Leihgeber),

C. Meijer: Bericht tber das 19. ZSVA Hygiene-Forum Schleswig-Holstein am 26.10.2019 in Damp

Klinikeinkauf, OP und AEMP misse nachvollziehbar ge-
regelt werden. Kaufmann verwies auf eine entspre-
chende Empfehlung der DGSV zum ,,Umgang mit Leihin-
strumenten” und beschrieb den Prozess im Einzelnen
mit Umsetzungs- und Handlungsempfehlungen. Beson-
deres Augenmerk richtete Kaufmann dabei auf die auf-
wandige Registrierung der Leihinstrumente. Um Zeit zu
sparen wirden Leihsiebe oft nur gesamthaft erfasst:
Sieb-/Packlisten werden dabei als Ganzes archiviert bzw.
in der Produktionssoftware der AEMP hinterlegt, ggf.
mit Fotos von den einzelnen Trays zur Dokumentation
des Ausgangszustands. Eine Frage an das Auditorium
ergab, dass etwa die Hélfte der Teilnehmer in ihren Ab-
teilungen oder Betrieben so verfdhrt. Die andere Halfte
erfasst Leihsiebe mit ihrem Inhalt im Einzelnen (analog
der Erfassung von Bestandssieben). Kaufmann empfahl
fur diesen Fall Stammdaten von Bestands- und Leihsie-
ben zu trennen. Sie verwies auf Softwareldsungen, die
einen automatisierten Import der benétigten Daten er-
lauben und schloss mit der Hoffnung, dass ein verein-
fachter und verbesserter digitaler Datenaustausch den
Umgang mit Leihinstrumenten zukiinftig vereinfacht.

Erinnerung an die Qualitatskontrolle in der AEMP

Zum Abschluss der Veranstaltung sorgte Maik Roitsch,
leitender TUV Rheinland LGA-Auditor, langjahriger Vor-
standsvorsitzender und nun Schriftfuhrer der DGSV, fur
eine Auffrischung der Kenntnisse zur Qualitatskontrolle
in der AEMP. Er erinnerte an die Forderung nach Routi-
neprifungen in der KRINKO-BfArM-Empfehlung und
verwies auf vergleichbare Anforderungen der Zentral-
stelle der Lander fiir Gesundheitsschutz bei Arzneimit-
teln und Medizinprodukten (ZLG) im Zusammenhang
mit der Zertifizierung von Qualitdtsmanagementsyste-
men nach DIN EN I1SO 13485. Dazu gehdrten neben den
Routinekontrollen der Reinigungs-, Desinfektions-, Ver-
packungs- und Sterilisationsprozesse auch die Uberwa-
chung der Umgebungsbedingungen und der Personalhy-
giene, zumindest wenn die Anforderungen von DIN EN
ISO 13485 und der ZLG zugrunde gelegt wiirden, so Roi-
tsch. DIN EN ISO 9001 und KTQ seien diesbeziiglich we-
niger spezifisch.

In seinem Vortrag behandelte Roitsch sehr ausfiihrlich
Routinekontrollen in allen Prozessschritten der Medizin-
produkteaufbereitung und ging dabei auch auf Beson-
derheiten wie beispielsweise Priifungen von Instrumen-
ten fir Chirurgie-Roboter ein. Beziiglich der Festlegung
von Routinekontrollen verwies er auf die Verantwortung
des Betreibers: die Kontrollen seien zwar im Validie-
rungsbericht zu dokumentieren, wiirden deshalb aber
nicht durch den Validierer bestimmt. Die Entscheidung
bleibt beim Betreiber.

Inspirierendes Forum fiir Informationsaustausch

Neben den interessanten Vortragen bot das 19. ZSVA
Hygiene-Forum Schleswig-Holstein wie in der Vergan-
genheit viel Gelegenheit zu regem Austausch — und dies
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sowohl mit anderen Teilnehmern als auch mit Vertre-
tern der Aussteller, die zu aktuellen und neuen Prob-
lemlésungen informierten. Hier fand jeder etwas flir den
eigenen Bereich und das schuf beste Voraussetzungen
flir den gut gestimmten Heimweg.

Dank der Einnahmen aus der Industrieausstellung war
fir das leibliche (Tagungsgetranke und Mittagsimbiss)
und seelische (Shanty Chor Kieler Férde) Wohl gesorgt:
die Teilnahme am Forum konnte auch in 2019 wieder
kostenlos angeboten werden. Statt Teilnahmegebiihren
zu erheben wurde auch diesmal zu einer Spende aufge-
rufen, in diesem Jahr zugunsten der Initiative ,Unser Kli-
nikclown — Ein Lachen schenken” fur die Kinder- und Ju-
gendmedizin der Imlandklinik in Rendsburg und Eckern-
forde. Dabei kamen diesmal 641,00 Euro zusammen,
deutlich mehr als im vergangenen Jahr. Wolfgang Christ
bedankte sich herzlich bei allen Spendern.

Trotz des erneuten Erfolgs der Veranstaltung konnte
Christ das 20. ZSVA Hygiene-Forum Schleswig-Holstein
noch nicht verbindlich fiir 2020 ankiindigen. Verande-
rungen in Damp, dabei vor allem der Inhaberwechsel,
bedingen neue Verhandlungen, die er zunachst abwar-
ten muss. Uber das Ergebnis wird Christ in der Fach-
presse und unter www.zsva-hygieneforum-sh.de berich-
ten.
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