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MRSA-Vergutungsvereinbarung: Vertragsarzte E‘ KVB

Bewertungsausschuss nach § 87 Absatz 1 Satz 1 SGB V Anlage 5 zur KBV-Information

Ge schéﬁsfﬂhrung des Bewertu ngsauss chusses

Ziel: Vernetzung von stationarer und ambulanter MRSA-Versorgung
Bekanntmachung: Deutsches Arzteblatt am 20.01. bzw. 11.05.2012

BESCHLUSS

des Bewertungsausschusses nach § 87 Abs. 1 Satz1 SGB V
in seiner 266. Sitzung am 14. Dezember 2011

mit Wirkung zum 1. April 2012 bis zum 31. Marz 2014

Vergltungsvereinbarung fir arztliche Leistungen zur Diagnostik und am-
bulanten Eradikationstherapie von Tragern mit dem Methicillin-resistenten
Staphylococcus aureus (MRSA) in der vertragsarztlichen Versorgung ge-
maR § 87 Abs. 2a SGB V
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MRSA-Vergutungsvereinbarung: VortragsmhalteE‘ it

B Hintergrund: MRSA stationar und ambulant

B Regelungen: Umsetzung durch die KVB

B Fallkonferenzen: Einbindung in regionale Netzwerke
B Informationen: Webseiten der KBV und KVB

M Vergltungsvereinbarung: Schwachstellen

M Pflegeeinrichtungen: Schnittstelle zu Vertragsarzten

B Stand heute
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MRSA-Bekampfung: warum vernetzt?
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MRSA-Bekampfung: gewusst wie! E_‘\KVB

Vereinigung
Bayerns

Die 4-Elemente-Strategie zur MRSA-Pravention
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Nachverfolgung,
Information an
Weiterbehandelnde

Sanierung von
MRSA-Tragern

Sorgsamer Umgang mit Antibiotika in der Humanmedizin und im Veterinarbereich
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MRSA-Trager: Risikoprofil, Abstriche, Sanierung \ap s

Bayerns

B Definition des Risikoprofils im Rahmen der MRSA-Vergutungsvereinbarung

B _MRSA-Risikopatient”
muss vor der Vertragsarzt-Versorgung in den letzten 6 Monaten stationar
(mind. 4 Tage zusammenhangend) im Krankenhaus behandelt worden sein
und zusatzlich die folgenden Risikokriterien erftllen:

B Patient mit bekannter MRSA-Anamnese (z.B. MRSA-Nachweis im KH)
und/oder

B Patient mit zwei oder mehr der nachfolgenden Risikofaktoren:
B Chronische Pflegebedurftigkeit (mindestens Stufe 1)
B Antibiotika-Therapie in den zuriickliegenden 6 Monaten
B Liegende Katheter (z.B. Harnwegableitung, PEG, Tracheostoma)
B Dialysepflichtigkeit
B Hautulcus, Gangran, chronische Wunde/n, tiefe Weichgewebe-Infektion

B MRSA-Abstriche (Screening/Kontrollen): Nasenvorhdfe + Rachen + Wunde

B MRSA-Sanierungsbehandlung = Eradikationstherapie + Abstrichkontrollen
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MRSA-Dekolonisierung ambulant: 5 (-7) Tage E‘ e

B Nasen-Vorhofe: Mupirocin-Salbe 3 x taglich, beidseits _ auf GKV-Rezept
B Antiseptische Gurgellosung: 3 x taglich, nach Mahlzeit/Zahnpflege
B Ganzkorper-Antiseptik: taglich MRSA-Waschlotion inklusiv Haare (!)

B Wunden: Antiseptische Lésung (Wirkstoff: z.B. Lavasept, Octenidin)

B Korper-, Bett-Wasche, Waschlappen, Handtlcher: taglich wechseln

B Desinfektion im Patienten-Umfeld: nach Antiseptik bei Korperpflege
B Personl. ,Utensilien®: z.B. Brille, Zahnprothese, Rasierapparat, Horgeréat

B Patient: Praparat zur Handedesinfektion + Wischdesinfektion verordnen

5 Tage lang 3 Tage Max. 2 (3) x Langzeitkontrollen + ggf. vor KH  Ziel
VoI
MRSA-Sanierung Pause  1.Abstrich- Sanier. 2. Kontrolle zwischen 3. Kontrolle %
kontrolle Erfolg 3. und 6. Monat nach 12 Monaten

e [ & I | I
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MRSA-Sanierung:. GKV muss bezahlen!

GO = T8 o ransovaesaszsssrim ~| B[4 x [[Esng
Datei  Bearbeiten Ansicht Favoriten Extras 7

5.7 Favariten | lj".._‘g, & Web Shce-Katalog »

| KBV - AIS - G-BA: MRSA-Sanierungsbehandlung |_| Mo v [

=+ KBV-Aktuell | =+Presse-nfo | =*Patiente

7@\ Kocenieaione 8 Monate nach Beginn Vergltungsvereinbarung ... testeaneung22 112012

G-BA: MRSA-Sanierungsbehandlung

G-BA kldrt Leistungspfiicht bei ambulanter MRSA-Sanierungsbehandiung

-+ Akliiclles Eine ambulante Sanierungsbehandlung von Tragern des Methicillin-resistenten Staphylococ-
cus aureus (MRSA) kann unter bestimmten Voraussetzungen zulasten der gesetzlichen
-+ Ausgabeneniwickiung Krankenversicherung erfolgen. Das hat der G-BA beschlossen. Eine Leistungspflicht bestent
= ¥ bei Patienten mit einem positiven MRSA-MNachweis, die zwei oder mehr der nachfolgenden
=+ Versorgungssituation Risikofaktoren aufweisen:
= Therapiesicherheit o Hautulcus, Gangran, chronische Wunden oder tiefe Weichteilinfektionen
=+ Arzneimittel AKTUELL + Dialysepflichtigkeit
— Wirkstoff AKTUELL . I|ege_nc_e Kathete.r (;El. Harng!asgnkatheter, PEG-Sonde)
« Anptibiotikatherapie in den zuriickliegenden sechs Monaten -  Erweiterte Suche
~+ Meue Arzneimittel + Pflegebedirftigkeit (mindestens Stufe 1)
= Verordnungssteuerung

Staphylokokken sind haufig vorkommende Bakterien, die regelmafig auf der Haut gesunder n AUT dieser Seite
G-BA ! IQWIG Menschen vorkommen, jedoch auch in den Kdrper eindringen und dort Infektionen i
verursachen kinnen. Der MRSA hat Abwehrmechanismen gegen Antibiotika entwickelt und ist =+ Druckversion
deshalb nur noch schwer zu behandeln.
=+ Newsletter Fir gesunde Menschen ist eine Besiedelung mit MRSA ungefahrlich. Kommen aber

-+ Fortbildung bestimmie Risikofaktoren hinzu, ist mit hoher Wahrscheinlichkeit eine Erkrankung
beziehungsweise die Verschlimmerung von bestehenden Krankheiten die Folge.

-+ Ubersicht
n weitere Informationen zu diesem Beschluss

=+ Archiv
Beschlussdatum Inkrafttraten Weitere Infos
22.11.2012 2211.2012 Linkzum G-BA

Impressum | @ 2012 KBY
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MRSA-Vergltungsvereinbarung seit 01.04.2012 =
GOPen GOPen
. 86770 - 86781 86782 + B6784
}iA
Zusatzweiterbildung ,Infektiologie* Genehmigung der KV zur
e Abrechnung Abschnitt 32.3.10
,MRSA*“Zertifizierung durch die KV Laborleistungen: MRSA-Nachweis
i Fortbildungsseminar Vermittlung von Informationen zu:
| -~Ambulante MRSA- - MRSA-Spezifktionsn, Epidamiologs, regionale Verbratung
3 Versorgung* und Obertrag mﬂwae
- Hiﬁakapaﬂanh MRSA-Infektionen :
. oder .fﬁwﬂrungnhahun:luns._ g,,_sean}gnm. 2l gshemmnisse
i Online-Training mit :”ml S "ﬂi:';;mﬁgk mﬂm‘""gha{ W%hnianﬁun
! Fragebogen-Test - Rationale Antbiotikatherap }
07.02 .201'2\. Ambulante MRSA-Varsorgung 113
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MRSA-GOPen: Punkte x OPW =5 : ca. 40 € @ KVB

Vereinigung
Bayerns

86770 |Erhebung des MRESA-Status eines Risikopatienten |[___] bis sechs
Monate nach Entlassung aus emner siationaren Behandlung
(100 Punkte — 1x im Behandlungstall (BEHE))

B86TT2 |Behand|ung und Betreuung einaes Risikopatienterl [...]. der Tra-
ger von MRSA ist oder einer positiv nachgewiesenen MRSA-
Kontaktperson gemald der Gebildhrenordnungsposition 867 76
(375 Punkte — 1x im BHF)

86774 Aufklarung und Beratung eines Risikopatienten| [.. ], der Trager
WO IST oder einer positv nachgewiesenen MRSA-
Kontaktperson gemalild der Gebildhrenordnungsposition 867 76 im
Zusammenhang mit der Durchfuahrung der Leistung der Gebiah-
renardnungsposition 86772
(255 Punkte je vollendete 10 Minuten — 2x je Sanierungsbe-
handlunag)

B6TTEG |Abk|é‘|rungs—Diagnostik einer H;Dntaktpersonh'lach erfolgloser
Sanierung eines MRSA-Tragers
(90 Punkte — 1x imm BHEF)

86778 Teillnahme an einer MRESA-Fall- und/oder regionalen Metzwerk-
konferenz [.._]

(T30 Punkie — Tx mm BHEF)

86780 [Bestatigung einer MRSA-Besiedelung durch Abstrich |
(25 Punkte — einmal am Behandlungstag, max. 2x im BHF)

86781 [Ausschluss einer MRSA-Besiedelung durch Abstrich |
(259 Punkte — einmal am Behandlungstag, max. 2x im BHF)

MRSA-Vergltungsvereinbarung fir Vertragsarzte 10
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Abrechnung und Vergutung
GOP-Ablaufdiagramm fiir Risikopatienten

MRSA-Screening/Dekolonisierung: 6 Monate post-stationar

Kompetenzzentrum

Patientensicherheit
der KvVen und der KBV
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| 86774 MRSA-Baratung G: Gaskherk Diagnosa | ge778 | Abldrungsdiagnostic
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EBM /87.8 — arztliche Leistungen zur Diagnostik und
ambulanten Eradikationstherapie von Tragern mit MRSA

Teilnahme an einer sektoribergreifenden MRSA-Fallkonferenz
und/oder regionalen Netzwerkkonferenz des Gesundheitsamtes
gem. Anhang § 3 Nr. 3-4 (neu: 30.03.2012) zur Vergutungsvereinbarung

GOP 86778

Vertragsarzte: 1x im Behandlungsfall (nur bei Eradikationstherapie)

Bewertung: 130 Punkte = 4,56 € (pro MRSA-Sanierung im Quartal)

Arzte aus Diagnostik-Laboren (seit 30.03.2012 besteht Erganzung):

ebenfalls Nutzung der GOP 86778 maximal 2600 Punkte pro Labor
(= max. 20 Patienten), bei Vortrag maximal 4285 Punkte pro Sitzung

Gedacht als ,,runder Tisch” zur MRSA-Bekdmpfung und -Beratung:
® Vertreter OGD / Gesundheitsamt der Region
B FA fur Labormedizin / Mikrobiologie (Diagnostik-Labore)
B Hygienebeauftragte regionaler Krankenh&user
M Vertreter regionaler Pflegeheime
M Vertreter bzw. Einbindung der KVB (Genehmigung)

MRSA-Vergitungsvereinbarung fur Vertragsarzte 12
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MRSA-Fallkonferenz: Termine =— www.kvb.de
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rMMeu im MNetz
Abrechnung
Bereitschafisdienst
FAals

Fortbildung
Honorar

MMeue Versorgungsforrmen
Flotarzidienst
online-Angebote

Praxisfihrung

Anlaufstelle Blarokratieabbau

Hygiene und Medizinprodukte

Infektionean

MR SA
Genehmigung und Abrechnung
Forkildung und Termine

- Hetzwerke und Ternmine

FAc
Qualitatsmanagement
wWertffentlichungen

» £ - w Hetzwwerke und Termine

MRSA-Netzwerke und Termine von NMRSA-
Fallkonferenzen

Sektoreniubergreifends MRSA-MNetzwerke und Beratungsangebote

Die Leistungen nach den neuen GOPen 86770, 868772, 86774, 86776, 86730 und 86781
der Vergitungsvereinbarung sollen grundsatzlich nur von Yertragsarsten abgerechnet
werden, die in einem sekiorendbergreifenden MRSA-MNetzwerk unter Einbeziehung des
Offentlichen Gesundheitsdienstes organisiert sind oder eine entsprechende Beratung bei
anderen geeigneten Stellen bei Bedarf einholen (§ 2 MNr. 2 im Anhang zur
Wergldtungsvereinbarung).

In der nachfolgenden Information "Sektorendbergreifends MRSA-MNetwerke™ werden
wverschiedene Maglichkeiten aufgezeigt, an einem sekiorenidbergreifenden MNetwerk
tellzunehmen oder selbst ein solches MNetzwerk zu initileren und zu organisiseran.

KWB-Infoblatt "Sektorenabergreifende MRSA-Metrwerke/Beratungsangebot”

MRSA-Fallkonfaereanzen und Regionale Netzweaerkkonfaranzan

Wenn Sie die GOP 86778 abrechnen, verpflichten Sie sich im Genehmigungsantrag, an
einervon der KWB genehmigten MRSA-Fallkonferenz undioder regionalen
Metwerkkonferenz im Sinne von § 3 MNr. 2 des Anhangs zur Vergdtungswvereinbarung MRSA

Links
teillzunehmen.
121212 14:00 Staatliches Landratsamt 191212 15:00- Landratsamt Krankenhaus
Uhr Gesundheitsamt Kulmbach 17-00 Miesbach Agatharied
Kulmbach G.ml's.er Uhr Restaurant
Sitzungssaal ) )
Konrad-Adenauer Norbert-Kerkel-
Sir. 5 Platz
95326 Kulmbach 83734 Hausham

MRSA-Vergitungsvereinbarung fur Vertragsarzte
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www.kbv.de: MRSA und ambulaate.Versorgung

I'H KR < #IS0 « MRSA I dar Prass = <ER»Sichan, Find, . |

Kassen@retliche
Bundesvercimigung

MRS - Hinterorend
Diagnostik und Benandiung
Anrechrdng

Limgang mit Anthiotika

MErkRISter 2u ME S5

= ZurkBv-Stanseite
Lbersicnt
= AIChb

|

ITprERSLEm | 2013 HEY

basiert auf EUREGIO

abieritan-Infa

MRERSA in der Praxus —
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In Creutzchliand imfiziaren sich jahdich 400,000 big G00.000 Fatignten im Zusammenhang mit
medizinischien Maknanmen Palleninaen und Patientan, die sich mil dem Wethicidin.
resistentan Slaphviococcus-aureus (MRSA) anstecken, erleiden warmahr ainen schweran
Hrankh itz wer guUl Die vor ailem durch ungazeten Ensat von Anibioliks henorgendene
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beglunsligt dis weilars Verbradung von MRSA,
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Wrankankassen untersidizen den Kampl gegen MRSA durch ein siukiurienes
Aehandlungskonzes! mil giner gesondeten Yerglluag G die Behandlung van Pabienlan mit
MRESAIm ambulanten Bargich

Hizrar findan Sie aufden falgenden Saden Mersblater fur Patentsn und Aizle zum Umgang
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www.kvb.de: MRSA-Webseite seit 02/2012

Vereinigung
Bayerns

S\ > KVB
Kassenérztliche
«,

> KVB

Kassenérztliche
Vereinigung
{ Bayerns

Meu im Metz

Abrechnung

Bereitschaftsdienst

FAQS

Forthildung

Hanarar

Meue Versargungsformen

Maotarztdienst

online-Angehote

Praxistilhirmg
Anlaufstelle Bdrokratieabhau
Hygiene u. Medizinprodukte
Infektionen
RLOLES
Genehmigung u. Abrechnung
Foarthildung u. Termine
Metzwerke u. Termine
Fao
Cualitdtsmanagement
werdffentlichungen
Links

Praxis und Familie
Fraxisvertretung

Frojekt Gesundheitskonto Bawvern
Frojekie Psychotherapie
Rundschreiben

Service in der Arztpraxis
Zulassung

PRAXIS

» » » MRSA

MRSA (Methicillin-resistenter
Staphylococcus aureus)

Staphylococcus aureus ist eine Bakierienart, die haufig auf der Haut und der
Masenschleimhautvon gesunden Menschen und Tieren vorkammt. BeiWerletzungen der
Haut oder geschwachter Immunabyehr kinnen diese Bakierien jedoch auch in das
Giewrebe eindringen und Krankheiten hervorrufen. Diese kinnen leichterer (oherflachlicher
Hautabszess) oder schwerwiegender Batur (z.B. Lungenentzindung,  Blutvergiftung™ sein.
Wahrend Oblicherweise Staphylokokken-Infekiionen gut mit Antibiotika zu behandeln sind,
werden immer hdufiger Stapylococcus aureus-Stamme mit Resistenz gegen Methicillin und
andere Antibiotikawirkstoffe nachgewiesen {sog. "MRSA").

Bislang wurde die Yersorgung wvon MRESA-Patienten Gherwiegend von den Krankenhausern
durchgefihrt, Zum 010420012 ist nun fOr Yerragsarzte die Vergimungsvereinbanung fiin
arzthiche Leistungen zur Diagnestik und ambulanten Eradikationstherapie wvon Tragem
mit MRSA in Kraft getreten. Dadurch haben die niedergelassenen drzte die Maaglichkei, die
poststationdre Diagnostik und ambulante Eradikationstherapie von MRSA-hesiedelten und
MREA-infizierten Patienten abrechnen zu kinnen.

Aufdieser und den verlinkten Seiten finden Sie zahlreiche Informationen zu MRESA und
Zukinftig auch zu anderen multiresistenten Erregern sowie Zur Yergotungswereinbarung,
dem Genehmigungsverfahren und der Abrechnung der Leistungen.

direkt zu:

— Genehmigung u. Abrechnung
— Forthildung u. Termine

—+ MRESA-Netowerke u. Termine

— Fragen & Antworten

=+ MRSA Im Qualitdtsmanagement
—= Verdffentlichungen

—+ Links

Sprechstunde:
Fachreferent Hygiene

FilrFragen zu den Themen:

- MRSAmMultiresistente Erreger
- Antibiotika-Therapie
- Mikrobiologische Diagnostik

erreichen Sie Dr. med. Lutz Bade
Tel: 0397 57093-3477

montags, 14.00-15.00 Uhr

EA E-Mail schreiben

KMetmcilbin:res
T inburred B R

ViRl Hwaeiisd pd

tpdderriciogis, Hygkna e avras, Sabarning el kot g al)

AR DR g M3
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MRSA-Webseite der KVB: direkter Zugang

KVB Kontakt Willkommen zu mehr Service.
Bezirks-, Geschaftsstellen Wi r gesta |tel‘l Ve I‘SO l'g U n g -
Bereitschaftsdienst
erefischattsdiens Die Kassendrztliche Vereinigung Bayerns (KVB) - s
Patienteninfoline stellt die ambulante Gesundheitsversorgung
- im Freistaat Bayern sicher.
Therapieplatzvermittiung . ‘ f‘,‘;;'f
Mitgliederberatung r
etter ‘
—
.‘} ’ Veranstaltungen
Zum Mitghederportal "Meine KVB™ 29.10.2012 T011.2012
FALK fordert Abschaffung der Praxisgeblhr Tag der Allgemeinmedizin
EM-Vorstande bezeichnen Aussetzung der Praxisgebihr als nicht konseguent 09:00-16:20 Uhrin Minchen [mehr]
Arzisuche und nur halcherzig. [mehr]
o L 12112012
Fachgebiet ader Machname 23.10.2012 2 . ¥ Mitgliederversammliung (Oberpfalz
Moratorium fur die Praxisgebuhr? ab 20:00 Uhr in Meumarkt {mehr]
: + Der KVB-Vorstand zum Vorschlag einer Aussetzung der Praxisgebihr [mehr]
Or, Adresse oder PLZ 14.11.2012
| 22.10.2012 . Mitgliederversammliung (Oberpfalz
Impressionen vom FALK-Polit-Talk 2012 ab 19:00 Uhr in Regensburg [mehr]
Themen waren u.a. ambulante Versorgung und Vergltung arztlicher Leistungen.
Suche starten erweiterte Suche [mehr] 15.11.2012
Verleihung Bayerischer
= Alle "Aktuelles™-Meldungen Gesundheitspreis 2012
1745 Uhr in Mdnchen [mehr}
-+ Alle Veranstaltungen - Alle Seminare
Blog Mugliedenmagazin EAQ Anlaufstelle fiir Birokratieabbau
- Treten Sie in den Dialog = KVB FORUM und KVB = Yon Abrechnung bis Grippesschutzimpfung 2012/2013
255 1 I
mit dem KVB-Vorstand INFOS Ausgabe 11/2012 Zulassung: Antworten auf gk i *
o= Ihre Fragen Hausarztvertriage der KVB
KVBFORUM

Hygiene/MRSA/Infektionen

Ji b )| - Informationen zu Hygiene und Instrumenten-Aufbereitung, MRSA
und weiteren infektiologischen Themen

-+ 1. Hygienetag der KVB am 5. Mai 2012

- MRSA-Broschiire und -Merkblatter

I 4

SmarhAkt
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KVB: Informationen fur Vertragsarzte

Vereinigung
Bayerns

i3 Pt busgen el und Bekanntmachungen der
K apspnidrpthchen. Versinipung Bupmin Kassendrztlichen Vereinigung Bayerns

KVBFORUMS| |KVBFORUM:
17 ‘k_, H < e

Pt oy i e Flurad it e &§ Kvg Wit den offziellen Rundschreiben E b KVB
....- |

g
/ ANTIBIOTIKA

Verantwortungsvoller Umgang
verhindert Resistenzen

RECHT INTERESSANT: Grenzen der Honorarverteilung
QUALITAT: Studie zum familidren und erblichen Darmkrebsrisiko
PATIENTENORIENTIERUNG: Mit chronischen Schmerzen leben

BEREITSCHAFTSDIENST: Miedergolassene diskutioren neus Strukturen
FATIENTEMORIENTIERUNG: Leben mil dem Uiktich-Turper-Syndram
QUALITATSZIRKEL: Maderatoron sollen fmanziell besser gelirdert woiden

MRSA-Vergitungsvereinbarung fur Vertragséarzte
Dr. Lutz Bader | 4. LARE-Symposium 05.12.2012

> KVB

Kassenérztliche
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MRSA-Vergutungsvereinbarung: im Fokus

B MRSA-Fallkonferenzen: GOP 86778 fur Behandlungsfalle/Quartal
B Organisation (MRE-Netze): GA / AKBV / KVB-QZ / Kliniknetze
B Dekolonisierung: Bezahlung notiger Losungen / Utensilien
B Patient selbst vs. GKV: Thema im G-BA / UA Arzneimittel + UA VL
B MRSA-Regelungen: pra-stationar (z.B. vor elektiver OP)
B KBV: AK Krankenhauskooperation / Modell wie bei AOK Bremen
B MRSA bei Pflegebedurftigen: Schnittstelle / Vertragsarzt / Pflege
B Zu Hause: Verordnung amb. Pflege zur MRSA-Eradikation (HKP-RL)

B Im Heim: Hygiene mit Augenmalf3! Regionale Pflegenetze im Aufbau
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Niedersachsisch . :
NLGA L;ﬁdi;sgaésj:lséh:?tsamt http://www.pflegehygiene.nlga.niedersachsen.de/portal/

> KVB

Kassenérztliche
Vereinigung
Bayerns

n Portal

¥ Mavigation ® Infektionen & Hygiene ¥ Hygiene in stationdren und ambulanten Pllegesinrichtungen Schritgrie:

Farbkontrast W

Hygiene in der stationdren und ambulanten Pflege

b Krankheitserreger / Krankheiten

-
b Akute respiratorische Erkrankungen
(ARE)
Alles was Hygienebeauftragie brauchen

b MeningitisiEnzephalitis- Redister
: 2 2 Innerhalb der letzten Jahre hat im Gesundheiiswesen ein Wande| stattgefunden,

sl der dazu gefihrt hat, dass sich die Erbringung medizinisch-pllegerischer
P opeldewesen (fSG) Leistungen im hohen Malie von den Krankenhausern zu stationaren und
ambulanten Pllegeeinrichtungen verlagert. Im Zuge dessenwerden Einrichtungen
P Infektionsdaten | Epldemiologie dieser At vermehrt mit Infektionsgefahren konfrontier, die hislang im klinischen

Bereich vorzufinden waren. Daher ist es notwendig, eine entsprechend
sachkundige und fir diesen Sektor angepasste Organisation und Durchfihrung der
P Hygiene in Krankenhausern und Hygiene einzufordern, welche sich zwar an der Krankenhaushygiene arientiert aber
anderen Eintichtungen unter Berdcksichtioung der Unterschiede einenstandio ist. Artikel-Infarmationen

Dras MLGA michie diesen Edordernissen mit speziellen Offerten fir
Hygienebeauftragte und weitere Mitarbeiter von stationaren und ambulanten

b ARMIMIResistenzentwicklung

Ansprechparner:

Hygiene in stationdren und

ambulanten Pflegesinrichtunger Fllegeeinrichtungen und -disnsten mit folgenden Angeboten Rechnung tragen (for FEEr Setiens UL InGnd Braur:
i A weiterfilhrende Infarmationen hitte die blau gekennzeichneten Begrifie anklicken): Antaltf Dr. Karin Schwe.gmann
Motizen und Berichte zu aktuellen Angeboten und Mds. Landesgesundheitsamt
¥ Atikelrickschat s Fublikationen des MLGA fir Hygieneheauftragte Krankenhaushygiene

b ; R Auflistung akiueller Fachadikel rund urm die Hygiene ?g:f:b'_‘e;nks;;:r_ﬁ
Hygienekampass stationarer und ambulanter Pflegeeinrichtungen und -dienste Tl 0511-4505-0

¥ Hygienepaket Die wichtigsten externen Regelwerke (Gesetze, . ;
Hydienekompass — Verordnungen, Empfehlungen; flir Hygienebeaufiragte zum Bl anAsgIschganR:

¥ Infarmationsschriften Herunterladan Bildrechte: NLGABergan

¥ Schulungsdateien Hilfer und Yorlagen zur Erstellung interner Regehverke

MRSA-Vergitungsvereinbarung fur Vertragsarzte 19
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MRSA

MRSA-Infektion
grofRe Wunde/n
inv. Zugange?

Hat Mitbew.
Atemwegsinfektion
chron. Wunde/n
inv. Zugange?

Raumliche Isolierung im Pflegeheim

Einzelzimmer
maoglich?

\ 4

Unterbringung mit
geeignetem
Mitbewohner

( Nein )

NLGA Hannover 2012

v

Unterbringung im
Zweibettzimmer
maoglich

Unterbringung im
Einzelzimmer

» Isolierung wie im Krankenhaus:
nicht notwendig. Teilnahme
am Gemeinschaftsleben: mdglich

» Unterbringung wird dem Risiko
angepasst, das vom MRSA-pos.
Bewohner ausgeht bzw. fir den
potentiellen Mitbewohner besteht.

» Bei mehreren MRSA-Tréagern ist
eine Zusammenlegung sinnvoll.



MRSA-Management im Pflegeheim

B Wichtige Schnittstelle: ,,Drentir-Effekt” durch Krankenhaus-Aufnahmen

B Abstimmung: notwendig zwischen behandelnden Arzten und Heimen

B Fortbildung: fir Heim-Mitarbeiter (Pflege, Therapeuten, Hauswirtschatft)

B Hygieneinfos: stationare Pflege (z.B. NLGA Hannover, LGL und LARE)

B Mitarbeiter: Handedesinfektion, Handschuhe, Plastikschirze (Pflege, VW)
M |solierung: ,Normalitatsprinzip“ im Vergleich zum Management in Kliniken
B Bewohner: Teilnahme an Aktivitdten der Gemeinschaft (mit Ausnahmen)

B Arzte: Vorgehen nach MRSA-Vergutungsvereinbarung (Kontroll-Abstriche)

21



MRSA-Vergutungsvereinbarung: Stand heute
M Einbindung der Vertragsarzte in die MRSA-Bekampfung
B Meilenstein fir eine vernetzte MRSA-Bekampfung

B Bestehende Schwachstellen sind nachzubessern

M Motivation der Vertragsarzte zur MRSA-Genehmigung

B Optionen der Vergltungsvereinbarung nutzen

MRSA-Vergitungsvereinbarung fur Vertragsarzte 22
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