Neue Standards fiir den Hygienebereich

konnen Lebensretter sein

Eine quantifizierte Analyse von bettseitig montierten Trigersystemen.

2= HAL HCAI oder nosokomiale Infek-
tionen adressieren ein grofes Problem
im Gesundheitswesen. Jdhrlich sind
weltweit Millionen von Patienten von
sogenannten hospital-associated infec-
tions in Krankenhéusern oder auch in
ambulanten Praxen betroffen. Allein
in der EU liegt die Anzahl der HCAIs
bei 4.544.100 Betroffenen pro Jahr und
fithrt zu ungeféhr 37.000 Todesféllen
sowie ca. 16 Mio. zusétzlichen statio-
ndren Tagen im Krankenhaus. In den
USA liegt die Zahl der HCAI-Fille
noch héher - hier verzeichnet man ca.
1.700.000 Félle pro Jahr, davon 99.000
Todesfille. Die steigenden Infektions-
raten im klinischen Umfeld verdeutli-
chen, wie wichtig Infektionskontrolle
und hygienische MaRRnahmen sind. Bei
der Ursachensuche bleibt eine Frage
meist unbeantwortet: ,Auf welchem
Weg wurde die HCAI iibertragen?“
Die héufigsten Quellen mikrobieller
Kontamination sind die permanente
oder transiente Flora des Patienten,
Krankheitserreger aus der Umgebung,
gegen Antibiotika multiresistente Mi-
kroorganismen, die sich an die Kran-
kenhausumgebung angepasst haben,
Ubertragung zwischen Patienten oder
Krankenhauspersonal und kontami-
nierte Oberflachen. Situativ typisch
fiir eine bakterielle Ubertragung ist
bereits eine kurze Beriihrung durch
die Hinde des Klinikpersonals von
kontaminierten Flachen medizinischer
Geréte und Monitore bei der Patienten-
pflege. Warum? Hygienevorschriften
und Reinigungsvorgéinge werden im
klinischen Alltag hdufig nicht konse-
quent durchgefiihrt. In der Folge verur-
sacht eine mikrobielle Kontamination
von Oberflichen wie Monitoren oder
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medizintechnischen Geriten eine mi-
krobielle Besiedelung und fiihrt so zur
Ubertragung von Krankheitserregern.

Hilfsmittel fiir medizinische Aus-
riistung wie beispielsweise Tréger-
systeme werden in der Regel nicht
als ,Medizinprodukte“ angesehen,
obwohl sie in klinischen Intensivbe-
reichen eingesetzt werden. In Opera-
tionssilen, auf Intensivstationen oder
in der Notaufnahme sind Monitore
und elektrotechnische Ausriistungen
an Tragarmsystemen befestigt. Eine
optimale ergonomische Positionie-
rung der Gerédte bedarf Systeme mit
dreidimensionalen Moglichkeiten zur
Einstellung. Eine solche Beweglichkeit
erfordert eine Vielzahl von Gelenkme-
chanismen. In Summe und vor allem
in Verbindung mit den unzéhligen Ka-
belstrdngen zur Stromversorgung und
fiir die Dateniibertragung héuft sich
das Risiko fiir mikrobielle Brutstatten.

Da die Tragersysteme téglich beriihrt
werden, ist dies ein Ubertragungsweg,
der untersucht werden muss.

Klinische Hygienestandards, die sich
in der Regel auf Ausriistungen wie
Implantate, Instrumente und medizi-
nische Gerite beziehen, die direkt mit
dem Patienten in Beriithrung kommen
(z.B. Vitalparametermonitore), werden
strikt befolgt. Jedoch werden periphere
Vorrichtungen in kritischen Bereichen
eben nicht dieser expliziten Priifung
unterzogen, obgleich diese zeitgleich
mit den zu befestigenden Geriten
installiert werden. Empfohlene Eigen-
schaften wie glatte, leicht abzuwischen-
de Oberfldchen, Widerstandsfiahigkeit
gegen gingige Desinfektionsmittel
sowie geschlossene Strukturen ohne
Zwischenrdume bleiben hierbei oft
unberiicksichtigt.

Vergleichende Untersuchungen von
Dr. Jorg Briinke, MTC e.K. aus Niirn-

berg zeigen, dass Design und Konst-
ruktion von Tragarmen Kritische Fak-
toren bei der mikrobiellen Kontrolle in
hygienesensiblen Umgebungen sind:
,Die Untersuchungsdaten belegen, dass
ein ausgekliigeltes konstruktionstech-
nisches Design ein zentraler und we-
sentlicher Aspekt zur Vermeidung bzw.
Reduzierung mikrobieller Kontamina-
tionen in hochsensiblen Klinikberei-
chen ist. Gleichzeitig trdgt ein Design
mit glatten Oberflachen ohne schwer
zu reinigende ,Hotspots‘ zur Senkung
des Risikos mikrobieller Ubertra-
gung bei der Handhabung von Trag-
armsystemen und somit zur Vermei-
dung von Sekundéarinfektionen bei.”
Das Resultat: Von den sieben getes-
teten Tragarmen, die dieselben oder
vergleichbare Funktionen sowie Ver-
wendungszwecke besitzen, schnitt das
Produkt von CIM med im Hinblick
auf Hygienekontrolle und Infektions-
privention am besten ab. CIM med
steht fiir medizinische Trigersysteme
mit integrierter Kabelfiihrung und
das Miinchner Unternehmen dahinter
seit jeher fiir Produktinnovationen im
kritischen Klinikbereich. Griinderin
Manuela Deverill erklért: ,,Unser An-
spruch war es von Anfang an, einen
signifikanten Beitrag zur Reduktion
von Infektions- und Todesfillen im
Krankenhaus zu leisten. Wir haben ein
Tréagersystem entwickelt, das die Stan-
dards in kritischen Klinikbereichen
im Hinblick auf Ergonomie, Sicherheit
und Infektionspréavention neu definiert.
Heute zdhlen wir zu den fiihrenden
Anbietern von Tragarmsystemen auf
dem Markt." tH
CIM med GmbH, Miinchen

www.cim-med.com

kompakt Supplement Hygiene M&K 9/2019, S. 21, WILEY-VCH Verlag GmbH & Co. KGaA, Weinheim  www.management-krankenhaus.de




