MaBBnahmen bei HIV"

 bei Neuaufnahme in ein Dialyseprogramm: anti-HIV-Antikérper

Belsiraliegoieisil e bei Erkrankungsverdacht: anti-HIV, ggf. Bestétigungstest

Viruseradikation e Indikation zur antiviralen Therapie priifen

* Information des Patienten {iber von ihm ausgehende Infektionsrisiken und erforderliche VerhaltensmaRBnahmen

Information/Meldung * behordliche Meldepflicht fiir Einzelerkrankung sowie Ausbruch

Raumliche Unterbringung

o Separierung wahrend der Behandlung nicht erforderlich

Zuordnung von

Medizinprodukten * patientengruppenbezogene Medizinprodukte und

Pflegeutensilien verwenden
e spezielle Zuordnung von Dialysegeréaten wird empfohlen

% \I= * Gerdtschaften wie Stethoskop, Blutdruckmanschette

nach jeder Behandlung desinfizieren

¢ Einmalhandschuhe bei Tétigkeiten mit hohem Kontaminationsrisiko, Shuntpunktion, Katheterkonnektion

= Handschuhe e Handschuhwechsel/Héndedesinfektion auch beim selben Patienten nach Kontakt mit Blutspritzern
o2 ¢ benutzte Handschuhe im Patientenzimmer entsorgen
% g MNS/ e hei Tatigkeiten mit hohem Kontaminationsrisiko, z. B. Shuntpunktion, Katheterkonnektion, Abwerfen der Nadel,
7 E Schutzbrille Abdriicken des Shunts
a % lanaarmli * nur bei Tatigkeiten mit hohem Kontaminationsrisiko, z. B. Shuntpunktion, Katheterkonnektion
Iz S?:r?:trzrlr(]i;tgeelr * Einmalkittel im Behandlungsraum als Abfall, Stoffkittel im Behandlungsraum in Waschesack entsorgen

* Abhéangen des Kittels zur Wiederverwendung im Behandlungsraum mit AuRenseite nach auBen

Héndehygiene

» StandardhygienemaBnahmen strikt einhalten

¢ hygienische Handedesinfektion immer nach direktem Patientenkontakt, nach Kontakt mit kontaminierten
Flachen bzw. Gegenstdnden, nach dem Ausziehen der Handschuhe, vor Verlassen des Patientenzimmers

Flachendesinfektion . e . . . . . . .
: :  routinemaRige Desinfektion aller patientennahen horizontalen Flachen sowie Flachen mit Hand- bzw.

Hautkontakt, der Matratzenbeziige sowie des Bodens nach jeder Behandlung
* begrenztviruzides Flachendesinfektionsmittel aus der VAH-Liste in ausreichender Konzentration und
Einwirkzeit

¢ engen Kontakt zum Patienten wéahrend der Dialysebehandlung sowie Beriihren von Dialysesystemen oder

PG W e Gerédtschaften vermeiden

Umgang mit Wésche
* Bettwdsche nach Kontamination wechseln
* blutig kontaminierte Schmutzwésche im Zimmer in
Waschesdcken sammeln, diese verschlieBen und direkt zur Sammelstelle bringen

Geschirr

* Aufbereitung vorzugsweise thermisch bei 93°C,
ansonsten chemo-thermische Aufbereitung

¢ Entsorgung von Abféllen in fliissigkeitsdichten, verschlossenen Sécken
* Sofern vom Betreiber der Entsorgungsanlage nicht ausdriicklich zugelassen, sind mit Erregern blutiiber-
tragbarer Krankheiten kontaminierte
e bluttropfende Abfélle
e spitze bzw. schneidende Materialien (z. B. Kaniilen aus der Behandlung bekannter Hepatitis-B- oder
Hepatitis-C-Virustrager)
entweder unter der AS 18 01 03* als gefahrlicher Abfall der Entsorgung zuzufiihren (Kapitel 14 beachten) oder sie
sind zuvor mit Hilfe thermischer Verfahren zu dekontaminieren.

Aufhebung der Sonder-

e e e Aufhebung der Maschinenzuweisung, wenn nach antiviraler Therapie dreimal im Abstand von jeweils 3 Monaten

keine Virusreplikation mittels PCR mehr nachweisbar ist
e Maschinenriickfiihrung (protokollierte Desinfektion

s. Anhang 15.5.5) zur Behandlung nicht infizierter

Patienten moglich

-

Patiententransport
a “ * keine besonderen MaRnahmen erforderlich

Lt

*Kap. 8 ,Erweiterte Hygienemalnahmen bei der Behandlung von Patienten mit besonderen Erregern”, Leitlinie fiir angewandte Hygiene in der Dialyse, 3. Auflage, S.130f.
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Die DGAHD tibernimmt keinerlei Gewdhr fir die Aktualitdt, Korrektheit, Vollstandigkeit oder Qualitét der von den Autoren bereitgestellten Beitrdge. Haftungsanspriiche gegen uns, welche sich auf Schdden materieller oder
ideeller Art beziehen, die durch die Nutzung oder Nichtnutzung der dargebotenen Informationen bzw. durch die Nutzung fehlerhafter und unvolistindiger Informationen verursacht wurden, sind grundsdtzlich ausgeschlossen.




