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Österreichische Gesellschaft für Krankenhaushygiene

VON ERNST MAURITZ
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Kampf den Keimen
Krankenhausinfektionen. Experten sehen Mängel bei der Umsetzung von
Maßnahmen zu ihrer Verringerung. Vieles sei lach- und kabaretthaft"

VON ERNST MAURITZ

Es ist ein typischer Fall: Ein Patient hat
Schmerzen im rechten Oberbauch, erwird of-
fen operiert, alles ist gut, aber dann kommt
es zu einer Infektion der Wunde, die ursäch-
lich mit der Operation zu tun hat", sagt Univ.-
Prof. Ojan Assadian, Präsident der Osterrei-
chischen Gesellschaft für Krankenhaushygie-
ne (ÖGICH). Das kannviele Ursachenhaben."
Nicht alle können verhindert werden. Aber:
Ein Drittel der Bevölkerung hat das Bakteri-
um Staphylococcus aureus in der Nase. Das
aber erhöht bei einer Operation das Risiko
für eine Infektion bis zum 20-Fachen."

Dies könnte vor einer Operation mit einem
Nasenabstrich leicht festgestellt werden: Eine
anschließende Therapieu. a. mit einer keim-
tötenden Salbe kostet nur zehn Euro, wird
aber nicht gemacht. Warum? Weil der Nasen-
abstrich um sechs Euro dem Arzt nicht hono-
riert wird und die Kassen auch die Medika-
mentenkosten nicht übernehmen schließ-
lich ist ja noch kein Schaden eingetreten."

In Europa gibt es jährlich rund 3,2 Millio-
nen Krankenhausinfektionen jeder 20. Spi-
talspatient ist davon betroffen. 37.000 Men-
schen sterben jährlich in der EU an den direk-
ten Folgenlegt man diese Zahl auf Österreich
um, wären es 2400 Fälle.

Ein Drittel der Spitalsinfektionen könn-
te leicht, ein weiteres Drittel mit etwas Auf-
wand verhindert werden", sagt Assadian.
Zu sagen, wir liegen im europäischen Mittel-
feld und es passt eh, das ist völlig falsch."

Das Wissen, was zu tun ist, ist vorhan-
den, betont Assadian, aber es mangle an der
Umsetzung. So gebe es einen neuen, von
hochrangigen Experten verfassten Bericht
über Qualitätsstandards für die Krankenhaus-
hygiene. Das sind jedoch nur Empfehlun-
gen, die die Bundesländer umsetzen kön-
nen, aber nicht müssen", kritisierte Patienten-
anwalt Gerald Bachinger: "Aber man über-
lässt es im Straßenverkehr ja auch nicht dem
einzelnen Verkehrsteilnehmer, ob er jetzt im
Ortsgebiet mit 50 km/h fahren will oder viel-
leicht doch nicht." Assadian: Die Situation
bei der Umsetzung von Maßnahmen ist viel-
fach lachhaft und kabaretthaft."

Ursula Frohner, Präsidentin des Gesund-
heits- und Krankenpflegeverbandes, kriti-

siert, dass die Sonderausbildung im Bereich
der Hygiene künftig nicht mehr verpflichtend
sein werde und die Entscheidung darüber den

Spitalsträgern überlassen bleibe. Auch regel-
mäßige Schulungen seien enorm wichtig, be-
tont Hygienespezialistin Gerlinde Angerler
von der OGIG-I. Es ist ganz schwer, einmal
falsch gelerntes Wissen etwa zur richtigen

Händehygiene zu überschreiben." Formu-
lierungen wie Warum muss ein Arzt eine
Schulung machen, der kann das ja eh" soll-
ten sich aufhören: Hygiene wird leider oft
nicht ernst genommen."

Antibiotika: Anstieg
bei den Resistenzen
Experten besorgt. Jede verhinderte Spitalsin-
fektion reduziert den Antibiotika-Einsatz
und das ist dringend notwendig: Denn laut
neuem EU-Bericht nehmen die Resistenzen
von Bakterien gegen Antibiotika weiter zu. In
knapp 70 Prozent der Proben von Masthüh-
nern fanden sich Bakterien, die gegen das
Breitbandantibiotikum Ciprofloxacin un-
empfindlich sind. Bei Bakterienproben von
Menschen waren 60 Prozent resistent. Cam-
pylobacter-Keime sind für die meisten Le-
bensmittelinfektionen verantwortlich. Der
zweithäufigste Auslöservon Lebensmittel-In-
fektionen sind Salmonellen. 30 Prozent der
Salmonellen-Proben von Menschen waren
gleich gegen mehrere Antibiotika (Tetrazykline,
Sulfonamide und Ampicillin) widerstandsfähig.
Grund zur Besorgnis sind neue Resistenzen
von Salmonellen und Darmbakterien in Ge-
flügel gegen das Antibiotikum Colistin. EU-
Spezialist Mike Catchpole: Das ist beunruhi-
gend, weil es heißen könnte, dass mit diesem
Reserveantibiotikum keine Infektionen beim
Menschen mehr behandelt werden könnten."


