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Ziel der heutigen Besprechung

= Bereitstellen von Informationen zum effizienten
Bearbeiten der Einrichtungsbefragung QS WI —
Vermeidung nosokomialer Infektionen —
postoperativer Wundinfektionen

¥
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Agenda

Dos und don’ts
Ausfullnilfe zur Einrichtungsbefragung 2023 — QS WI im Webportal der KBV

Erlauterungen anhand ausgewahlter Fragen

Raum fUr Fragen
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Dos und don’ts

dos
= Start der Einrichtungsbefragung am 01.01.2024 und Ende am 28.02.2024

= Der Zugang zum KBV-Webportal erfolgt tiber das KVWL-Mitgliederportal
= Korrektur bereits eingereichter Daten bis 15.03.2024

= Nutzen von Musterdokumenten und Anpassen an die individuellen Praxisgegebenheiten z. B.
Download interner Leitlinien aus dem Webportal der KBV sowie Fortbildungsplan, Musterhygieneplan,
Reinigungs- und Desinfektionsplan, Patienteninformation MRSA

= Ausfullen des Fragebogens ,ambulant® im Webportal der KBV fur Vertragsarzte/Vertragsarztinnen

= Ausflllen des Fragebogens ,ambulant® im Webportal der KBV bei vertragsarztlicher Tatigkeit und
,Stationar® im Webportal der KBV bei belegarztlicher Tatigkeit

= Bei ausschliel3lich belegarztlicher Tatigkeit entweder Upload der Daten aus dem KIS der Klinik oder
Ausfullen des Fragebogens ,stationar” im Webportal der KBV

= Nutzen Sie unbedingt die Ausfillhilfe im KBV-Webportal: KBV - Ausfullhilfe zur Einrichtungsbefragung
don’'ts

= vor dem 01.01.2024 ausgefullte und Ubermittelte Fragebdgen werden nicht bertcksichtigt
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Ausftullhilfe zur Einrichtungsbefragung 2023 — QS WI auf dem Webportal der KBV

Fragen

1-4

5-13 ‘

14—17*
13—22‘

25-42

43-48

Bezeichnung der Kennzahl
# Basisdokumentation

? Entwicklung, Aktualisierung und Umsetzungsuberpriafung einer
internen Leitlinie zur perioperativen Antibiotikaprophylaxe

? Entwicklung und Aktualisierung einer internen Leitlinie zur
Antibiotikatherapieinitialtherapie in der ambulanten Versorgung

? Geeignete Haarentfernung vor operativem Eingriff

2 Validierung der Sterilgutaufbereitung von OP-Instrumenten und
OP-Materialien

2 Entwicklung einer Arbeitsanweisung zur praoperativen Antiseptik
des OP-Feldes

49-57 2 Entwicklung und Aktualisierung eines internen Standards zu
Wundversorgung und Verbandswechsel

58-59.3* 2 Teilnahme an Informationsveranstaltungen zur
Antibiotikaresistenzlage und -therapie

60.1-713 2 Teilnahme an Informationsveranstaltungen zur Hygiene und
‘ Infektionspravention

T2 ‘ 2 Patienteninformation zur Hygiene bei MRSA-Besiedlung/Infektion

73 2 Durchfithrung von Compliance-Beobachtungen in der ambulanten
Versorgung

= KBV - Ausfullhilfe zur Einrichtungsbefragung
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Erlauterungen anhand ausgewahlter Fragen

Entwicklung, Aktualisierung und Umsetzungsuberpriufung einer internen Leitlinie zur perioperativen
Antibiotikaprophylaxe (Fragen 5-13)
Galt im gesamten Erfassungsjahr eine in schriftlicher Form vorliegende leitlinienbasierte

Empfehlung/interne Leitlinie zur perioperativen Antibiotikaprophylaxe, die spatestens bis zum
30.06.2023 eingefihrt wurde?

= Basis hierfur ist die gultige Leitlinie der wissenschaftlichen Fachgesellschaften z. B. Empfehlung Paul-Ehrlich-Institut
sowie Hinweise in der KRINKO-Empfehlung ,Pravention postoperativer Wundinfektionen® und die Erganzung um aktuelle
Kommentare zu den einrichtungsindividuellen Besonderheiten und ggf. daraus resultierende Abweichungen

= Perioperative Antibiotikaprophylaxe und allgemeine Antibiotikatherapie kénnen in einer gemeinsamen leitlinienbasierten
Empfehlung/internen Leitlinie geregelt sein

= Leitlinienbasierte Empfehlung/interne Leitlinie gilt fir alle operierenden Arzte
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Erlauterungen anhand ausgewahlter Fragen

Entwicklung, Aktualisierung und Umsetzungsuberpriufung einer internen Leitlinie zur perioperativen
Antibiotikaprophylaxe (Fragen 5-13)

= Berilcksichtigung von unterjahrig aktualisierter Empfehlung/Leitlinie, sofern diese bis 30.06.2023 eingefiuihrt wurde. Dass
heil3t, dass in Entwicklung befindliche oder ab dem 01.07.2023 etablierte Empfehlungen/Leitlinien nicht bericksichtigt

werden

= Unterschiedliche Inhalte der Empfehlung/Leitlinie aufgrund verschiedener Orte der Leistungserbringung sind maoglich.
Relevant ist, dass die wesentlichen Anforderungen an die perioperative Antibiotikaprophylaxe gleichermal3en enthalten

sind

= Achtung: Sofern keine perioperative Antibiotikaprophylaxe schriftlich fixiert wurde, weil sie aufgrund des
Behandlungsspektrums nicht indiziert war, ist ,aufgrund des Behandlungsspektrums keine perioperative
Antibiotikaprophylaxe erforderlich® anzugeben
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Erlauterungen anhand ausgewahlter Fragen

Entwicklung, Aktualisierung und Umsetzungsuberpriufung einer internen Leitlinie zur perioperativen
Antibiotikaprophylaxe (Fragen 5-13)

= Nutzen Sie das Musterdokument ,,Perioperative Antibiotika-
prophylaxe* im Webportal der KBV

Perioperative Antibiotikaprophylaxe

IR_Perioperative_ATB_Prophylaxe 0-0.doc (live.com) RSeSRe e MUSTER Interne Regelung

(1.0) (,interne Leitlinie®)

[QEP 1.3.1 (1); 1.3.3 (3)]
= Bitte passen Sie unbedingt das Musterdokument an Ihre el e Lt e
. . urc msetzung dieser Regelung (,internen Leitiinie ) wollen wir

|h re PraX' sqgeq eben helten an « unsere Patienten vorbeugend vor postoperativen Wundinfektionen schitzen sowie

Antibiotika nicht unnétig und nur zielfhrend rational einsetzen,
« Entscheidungen zur Antibiotika-Anwendung individuell treffen und
+ Fehlerquellen und Risiken minimieren.

Inhalt der Regelung

Die Indikationsstellung der perioperativen Antibiotikaprophylaxe (PAP) erfolgt in unserer
Einrichtung regelhaft auf Grundlage aktueller wissenschaftlicher Erkenntnisse sowie
ausschlieBlich durch einen Arzt. Bereits im Rahmen des Vorgesprachs erfragen wir
patientenindividuelle Aspekte (z. B. Allergien), dokumentieren diese und informieren die
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Erlauterungen anhand ausgewahlter Fragen

Entwicklung und Aktualisierung einer internen Leitlinie zur Antibiotikainitialtherapie in der ambulanten
Versorgung (Fragen 14-17)

Galt im gesamten Erfassungsjahr eine in schriftlicher Form vorliegende leitlinienbasierte
Empfehlung/interne Leitlinie zur allgemeinen Antibiotikatherapie, die spatestens bis zum
30.06.2023 eingefuhrt wurde?

= Basis hierflr ist die gultige Leitlinie der wissenschaftlichen Fachgesellschaften und die Ergdnzung um aktuelle
Kommentare zu den einrichtungsindividuellen Besonderheiten und ggf. daraus resultierende Abweichungen

= Perioperative Antibiotikaprophylaxe und allgemeine Antibiotikatherapie kénnen in einer gemeinsamen leitlinienbasierten
Empfehlung/internen Leitlinie geregelt sein

= Leitlinienbasierte Empfehlung/interne Leitlinie gilt fr alle operierenden Arzte
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Erlauterungen anhand ausgewahlter Fragen

Entwicklung und Aktualisierung einer internen Leitlinie zur Antibiotikainitialtherapie in der ambulanten
Versorgung (Fragen 14-17)

= Bertcksichtigung von unterjahrig aktualisierter Empfehlung/Leitlinie, sofern diese bis 30.06.2023 eingefiihrt wurde. Dass
heil3t, dass in Entwicklung befindliche oder ab dem 01.07.2023 etablierte Empfehlungen/Leitlinien nicht bertcksichtigt
werden

= Unterschiedliche Inhalte der Empfehlung/Leitlinie aufgrund verschiedener Orte der Leistungserbringung kdnnen moglich
sein. Relevant ist, dass die wesentlichen Anforderungen an die Antibiotikatherapie gleichermal3en enthalten sind

= Nutzen Sie das Musterdokument ,,Antibiotika-Initialtherapie bei Antibiotika-Initialtherapie bei

. . - . ostoperativen Wundinfektionen
postoperativen Wundinfektionen“ im Webportal der KBV pravisnams und Jogo MUS"TER" —

. .. . . nterne Regelung

- Anpassung an individuelle Praxisgegebenheiten (10) (interne Leitinie")

[QEP 1.3.1 (1); 1.3.3 (3)]

IR ATB Initialtherapie 0-0.doc (live.com)

Unser Ziel
Durch Umsetzung dieser Regelung (,internen Leitlinie*) wollen wir
« unsere Patienten bei postoperativen Wundinfektionen bestmaglich versorgen sowie

Antibiotika nicht unnétig und nur zielfihrend rational einsetzen,
« Antibiotikatherapie-Entscheidungen individuell treffen und
+ Fehlerquellen und Risiken minimieren

Inhalt der Regelung

Die Indikationsstellung und Durchfihrung der Antibiotika-Initialtherapie erfolgen in unserer
Einrichtung regelhaft auf Grundlage aktueller wissenschaftlicher Erkenntnisse sowie
ausschlieBlich durch einen Arzt. Alle von dieser Internen Regelung betroffenen
Teammitglieder werden bei ihrer Einarbeitung und bei Bedarf emeut dartber informiert
Unser Vorgehen basiert auf den aktuellen ,Empfehlungen einer Expertenkommission der
Paul-Ehrlich-Gesellschaft  zur  kalkulierten  parenteralen Initialtherapie  bakterieller
Erkrankungen bei Erwachsenen® und bezieht zusatzlich die lokale/ regionale Resistenzlage
sowie die einrichtungsbezogenen Daten zur Antibiotikasurveillance e
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Erlauterungen anhand ausgewahlter Fragen

Geeignete Haarentfernung vor operativem Eingriff (Fragen 18-22)

Wurde bei ambulanten Operationen eine praoperative Haarentfernung des Operationsfeldes
durchgefihrt?

= Sofern eine (Teil-) Haarentfernung aus operationstechnischen Grinden indiziert ist, sollte dies entweder durch das
Klrzen mit einer Schere, einer elektrischen Haarschneidemaschine (Clippen) oder durch chemische Depilation erfolgen —
keine Rasur mit einem Klingenrasierer oder mit einem Einmalrasierer

Quelle: freepik
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Erlauterungen anhand ausgewahlter Fragen

Geeignete Haarentfernung vor operativem Eingriff (Fragen 18-22)

= Die Art der Haarentfernung ist im praxisinternen Hygieneplan der Hauptbetriebsstétte festzulegen und vorzuhalten,
genauso wie im Reinigungs- und Desinfektionsplan

Praxis / MVZ Reinigungs- und Desinfektionsplan o
. - ’ 433 (1) ;
Hygieneplan fiir die 38 fenshamminn MUSTER (Stand 1/2022)

Rt eypes (bitte indeviduedl] anpassen)
Athp raX|s 4 HygienemaBnahmen bei Behandlung von Patienten
Was Wann | Produkt Anwendung | wer
Hautdesinfektion  vor alien Injektionen, | Hautdesinfektions- « Enlf g von V. gungen der intakten Haut vor der 0O Arzte
Punikbonen und mattel (ggf. remanent Antiseptik. Bei Operationen erfoigt dies aullerhald der OP- D 4P al
Biutentnahmen warksam) Abteilung med Person:
* vor Operationen. envended %1« wenn moghch: Wischdesinfekton (zusatzlich mechanischer O op-ream (ina Arzte)
bzw. ideinen Reinigungseffext)
invasiven Eingriffen * Haut mittels Autspruhen oder mit einem geeigneten

« Tupter (steril/ unstenil) Hautdesinfekionsnyttel getraniden Tupter salt benetzen und tur
M u ste rvo rl age Gie Dauer der deidanenen Einwinaelt feucht halten. bevorzugt
Gurch mehrfaches Aufdringen des Antisepiums (Einwiriz it
auf talg hen 9
* Hyglenemalinahmenin A gigkeit vom 0, das
von Art und Ort des Eingnffs. sowie individuellen
pabentenseibgen Risiken abhangt
o In der Regel keimarme Tupler dei injektionen (1C. S.C.Iv
i.m ) und Biutentnahmen
o sterile Tupfer (und erweiterte SchutzmaBnahmen) bei
schwerwiegenden Infektionsfolgen beim seltenen Entritt
ewner Inf 2 B intra bet
Risikopatenten
© dei Punitionen von Organen und Hohiraumen, dei komplexen
Punitionsabdlaufen (Beispiele Punitionen von Blase, Pleura
Ascites, Amniozentese, Pendualkatheter, PEG-Anlage)
+ Desinfekbonsmittel trocknen lassen. nicht trocken wischen

und
« Eine Haarentfernung im OP-Gebiet erfolgt wenn dles
operabonstechnisch erforderiich ist. bevorzugt durch Kurzung
der Haare 2 B mat einer elekinischen Haarschneidemaschine
(Cupper) Bei chemischer Enthaarung Risiko von

Hautirritationen und Allergien dericksichtigen
.  grindliche Antiseptik der Haut des Operationsgebietes mit
'@ " Kompetenzzentrum einem fir die jeweilige Eingriffsregion geeigneten Desinfek-
Y o tonsmittel

 unter sterilen Bedingungen im Operatonsraum

1 (hygiene-medizinprodukte.de) 4 3 3 1 Reinigungs Desinfektionsplan 0 0.docx (live.com)
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Erlauterungen anhand ausgewahlter Fragen

Teilnahme an Informationsveranstaltungen zur Antibiotikaresistenzlage und —therapie (Fragen 58-59.3)

Wie viele Arzte waren ganzjahrig in der Patientenversorgung tatig?

Arzte werden pro Kopf gezahlt, unabhangig von der Wochenarbeitszeit — nur ganzjahrig beschaftigte Arzte

In einer Liste wird jede Person nur einmal mit der héchsten Qualifikation erfasst

= Angabe der Anzahl aller Arzte (inkl. externes Personal), die ganzjahrig an der Hauptbetriebsstatte in der Patienten-

versorgung tatig waren — keine Angabe von Arzten mit Tatigkeitsunterbrechung von durchgehend mehr als 6 Wochen
durch beispielsweise Elternzeit, Mutterschutz, Krankheit u. A.

= Sofern alle Arzte unterjahrig im Jahr 2023 ihre Tatigkeit an der Hauptbetriebsstatte aufgenommen haben, ist hierzu
keine Angabe zu machen — keine Auflistung

Seite 13
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Erlauterungen anhand ausgewahlter Fragen

Tellnahme an Informationsveranstaltungen zur Antibiotikaresistenzlage und —therapie (Fragen 58-59.3)

Wie viele Arzte haben im Jahr 2023 mindestens an einer Informationsveranstaltung oder an einem
E-Learning-Programm zur Thematik ,,Antibiotikaresistenzlage und —therapie* teilgenommen?

= [nterne als auch externe Veranstaltung sind zu bertcksichtigen

= 100% aller Arzte sollten an einer entsprechenden Informationsveranstaltung/Fortbildungs-
veranstaltung teilgenommen haben — die Veranstaltung muss keine CME-Punkte fur eine Teilnahme beinhalten

= Nutzen Sie hierfur den ,,Fortbildungsplan® im s I -
Webportal der KBV und passen diesen an lhre | MUSTER (Stand 12022) @9
Praxisgegebenheiten an

((((((((((((((((((((((

Uberblick fiir ein Jahr

Jahr: 2022 Teilnahme erforderlich (x) und erfolgt (Handzeichen)

Was? Wie? | wer? Wann? | [
e |1} gl 08 i it
it if R | i i

. | KV.informationen, | Leitung gibl relevante |
Aktuelle Abrechnungs- Deutsches Arzteblatt, | Inf in
und Praxistipps Kammerblatt Umlauf

Aktuelles zu OM | GEP-Newsietter
) lesen

QM in der Padiatrie Qualitatszirkel L 2 kontinuierbch | X

Notfallausstattung Unterweisung

3 2 2 1 Fortbildungsplan 0 0.docx (live.com)
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Erlauterungen anhand ausgewahlter Fragen

Teilnahme an Informationsveranstaltungen zur Antibiotikaresistenzlage und —therapie (Fragen 58-59.3)

= Mindestinhalte der Veranstaltung/Fortbildung:

Kassenarztliche
- KWL i
v lokales Erregerspektrum und Resistenzlage Westfalen-Lippe

v Antibiotikaprophylaxe Mitgliederportal
v" Indikation fur mikrobiologische Untersuchungen
v" Antibiotika-In itialtherapie oep Bitte geben Sie Ihren Benutzernamen
FORTBILDUNG MEHR ZUM THEMA Und Ihr KennWDrt EID.
Fortbildungsportal (2 Fortbildungsportal im Sicheren Netz
Benutzername
WEGE IN DIE NIEDERLASSUNG
RECHTSQUELLEN Praxisrelevante Fortbildungen
GESUNDHEITSDATEN Kennwort
Arzneimittel
SICHERSTELLUNGSATLAS
FUR ANBIETER VON Aufserklinische Intensivpflege A N M E L D E N
GESUNDHEITS-IT (ITA) Bundeseinheitlicher Medikationsplan
SERVICE FUR PATIENTEN
DMP Herzinsuffizienz
Heilmittel
IT-Sicherheit in der Praxis
Medizinische Rehabilitation
Methicillin-resistenter Staphylococcus-aureus-Keim (MRSA)
Rationale Antibiotikatherapie S E RV I C E' C E NT E R
023194321000
Umgang mit Kindesmisshandiung 1

KBV - Fortbildungsportal
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Erlauterungen anhand ausgewahlter Fragen

Tellnahme an Informationsveranstaltungen zur Hygiene und Infektionspravention (Fragen 60.1-71.3)

Liegen Daten zur Teilnahme des Personals an Informationsveranstaltungen oder E-Learning-Programm
zur Thematik ,,Hygiene und Infektionspravention“, die im Erfassungsjahr stattgefunden haben, vor?

= Jede interne und externe Veranstaltung und Dokumentation aller Teilnehmer in einer Unterschriftenliste

= |n die Berufsgruppen der Reinigungskrafte und Mitarbeiter der Sterilgutaufbereitung sind auch die Mitarbeiter beauftragter
Dienstleister einzubeziehen. Mitarbeiter der Sterilgutaufbereitung des OPs werden nur in dieser Personalgruppe gezéhlt

= 100% aller Berufsgruppen sollten an einer entsprechenden Informationsveranstaltung teilgenommen haben

Seite 16 Yvonne Schoenen -QS WI: Einrichtungsbefragung - Hygiene leicht gemacht! Im Dienst der Medizin.
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Erlauterungen anhand ausgewahlter Fragen

Tellnahme an Informationsveranstaltungen zur Hygiene und Infektionspravention (Fragen 60.1-71.3)

= Inhalte fur alle Berufsgruppen: allgemeine Hygiene, Handedesinfektion, Hygiene bei MRE und Inhalte flr einige
Berufsgruppen: Flachendesinfektion und Aufbereitung von Sterilgut

= Esist ja“ anzugeben, wenn im Jahr 2023 fur mindestens eine der folgenden Berufsgruppen Info.-Veranstaltungen oder
E-Learning-Programme zur Thematik ,Hygiene und Infektionspravention® stattgefunden haben und Daten zur Teilnahme
des Personals erhoben worden sind

Nutzen Sie hierfuir denselben ,,Fortbildungsplan® wie auf Folie 14
3 2 2 1 Fortbildungsplan 0 _0.docx (live.com)
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Erlauterungen anhand ausgewahlter Fragen
Patienteninformation zur Hygiene bei MRSA Besiedlung/Infektion (Frage 72)

Wurde ein Informationsblatt zum speziellen Hygieneverhalten fir Patienten mit einer bekannten
Besiedlung oder Infektion durch MRSA vorgehalten, das alle Inhalte thematisiert?

= |nhalte des Informationsblatts sind:

v Informationen zu MRSA im Allgemeinen

v Risiken der MRSA Besiedlung/Infektion flr Kontaktpersonen

v" Anwendung antibakterieller und desinfizierender Praparate

v BarrieremalBnahmen wahrend des Aufenthalts in der behandelnden Einrichtung

Die Frage ist mit “ja" zu beantworten, wenn die Informationsblatter in

Nutzen Sie hierfiir im Webportal der KBV das Dokument der Hauptbetriebsstatte vorgehalten werden.

,Patienteninformation MRSA* Linktipp

(2 AZQ: Patienteninformation "Operationswunde” (PDF)
Weiterfuhrende Informationen

> KBV: Themenseite MRSA

(2 AZQ: Multiresistente Erreger

(2 BZgA: MRSA Steckbrief

Methicillin-resistenter Staphylococcus aureus, Informationen fur
Patientinnen und Patienten sowie Angehdorige (nrw.de)
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Raum fur Fragen

Quelle: freepik
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Kontakt

c

Service Desk . 0231 9432 9900

Datenannahmestelle 0231 9432 9405

Zugang zum Mitgliederportal servicedesk@kvwl.de
N/

Sektorenubergreifende Qualitatssicherung —
Datenannahme und fachliche Fragen ~} degs-r@kvwil.de

Seite 20

Yvonne Schoenen -QS WI: Einrichtungsbefragung - Hygiene leicht gemacht!

Im Dienst der Medizin.
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