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octenisept® - Pflegestandard bei MRSA

Ganzkoérperpflege und Betten
bei MRSA-Kolonisation/-infektion

Ressourcen bzw. Probleme Vorbereitung
Patient ist MRSA-Trager, kann/ darf seine Korperpflege nicht Beim Eintritt ins Patientenzimmer:
selbst durchfiihren. « Hygienische Handedesinfektion durchfiihren

(z. B. mit desderman® N)

Pflegeziele « Haarschutz-/Mund-/Nasenschutz anlegen
. Wohlbefinden des Patienten « Schutzkittel und Einmalschiirze anlegen
- Sanierung des MRSA-Tragers « Einmalhandschuhe anziehen
« Reinigung und Inspektion des Patienten - Information des Patienten Uiber Zweck und Notwendigkeit

der Ganzwaschung mit octenisept®
- Patient ausdriicklich zur groBtmdoglichen Kooperation
PflegemafBnahme auffordern!
« Patient zur Wahrung der Intimsphére vor Zuschauern
schiitzen (Paravent)

- Fenster schlieen, Sorge fiir angenehme Zimmertemperatur

- Basale Stimulation

Quialifikation und Anzahl der Mitarbeiter:
1 exam. MA und evtl. 1 Hilfskraft

Material « Nach Méglichkeit sollte der Oberkorper des Patienten etwas
hoch gelagert werden, um ihn an der Ganzkérperwaschung
Fiir die Mitarbeiter: teilhaben zu lassen
+ Handedesinfektionsmittel
- Schutzkittel Durchfiihrung

+ Mund-Nasen-Schutz
+ Haarschutz
« Einmalhandschuhe Mund-/Nasenpflege:
- Einmalschiirze » Zahne putzen
« Mundhghle mit einer geeigneten Mundspiilung spiilen

Zuerst alle erforderlichen Abstriche durchfiihren!

Fiir den Patienten: (z. B. octenidol® Mundspiil Lésung, 2 -3 mal taglich mit ca. 15
« Temperierte octenisept® Losung (50 %-ig) ml ca. 15 Sek. spiilen) oder mit getrankten Tupfern auswischen.
+ 2Waschschisseln - Einlegen der Zahnprothese und Teilprothesen in antiseptischer
+ 2-3Waschhandschuhe Lésung, mit Einmalzahnburste reinigen
+ 2-3 Handtulcher (mdglichst Einmal- + Nasenvorhof mit getrankten Wattestdbchen auspinseln, nach
Waschhandschuhe/-Handtiicher benutzen!) Anordnung z. B. antibiotikahaltige Nasensalbe
) Patlenfenhemd Haarwéasche/Haarpflege:
» Bettwasche « Patient in eine flache Riickenlage bringen, an das obere Bett-
* Mundpflegeset kopfende rutschen lassen, Kopfkissen unter die Schultern legen,
+ Zahnputzmaterialien Moltex unterlegen, Haarwaschbecken platzieren, Waschlappen
+ Ggf. Verbandmaterial und tdglich zu wechselnde zum Augenschutz reichen
Zu-/Ableitungen (z. B. Sonde, Redon) « Haare mit der warmen octenisept®- Losung aus dem Gefa
+ NaCl 0,9% begieBen, dabei auf optimale Benetzung achten, Lésung in die
. Nasensalbe Kopfhaut einmassieren
« Abstrichtupfer « Einwirkzeit von 2 Min. abwarten!

« Bei hautempfindlichen Patienten sollte nach der Einwirkzeit mit
Wasser nachgesplilt werden

« Haarwaschbecken und Moltex entfernen

» Haare in ein unbenutztes Handtuch einschlagen

« Patient wieder in eine bequeme Oberkdrperhochlage oder zum
Sitzen bringen

Fiir die Haarwasche des Patienten:

« Haarwaschbecken mit Schlauch und Eimer

+ Je 1 GieRgefall mit temperiertem Wasser und
octenisept® (50 %-ige Losung)

+ Moltex als Bettschutz

« 1 Handtuch, 1 Waschlappen, Biirste oder Kamm



octenisept® - Pflegestandard bei MRSA

Ganzkorperwaschung:

Grundsatzlich gilt: Auf eine optimale Benetzung mit der Waschl6-

sung achten!

Bei hautempfindlichen Patienten sollte nach der Einwirkzeit mit

Wasser nachgesplilt werden.

Die Waschtemperatur sollte etwa Kérpertemperatur betragen.

- Abziehen von Kopfkissen und Bettdecke sowie bezogenen
Lagerungshilfen und Entsorgung von feuchten bzw.
verschmutzten Kissen oder Bettdecken

« Stirn, Gesicht, Ohren komplett und Hals mit octenisept®-Losung
waschen. Oberkorper des Patienten entkleiden,

Hande, Arme, Achselhdhlen waschen; Thorax und Bauchbereich
waschen, Bauchnabel beachten

« Einwirkzeit von 2 Minuten abwarten!

Abtrocknen und Arme auf ein sauberes Handtuch legen

« Bei verschmutzten Fingernageln, Handbad, evtl. mit Nagelbdirste

- Untere Extremitaten von vorn und Fii3e waschen, einwirken
lassen und abtrocknen

- Patient auf die Seite drehen, Hals, Riicken, Riickseite der
unteren Extremitaten waschen, einwirken lassen, abtrocknen

» Waschlappen entsorgen

- Leisten, Genitalbereich und Gesal3 waschen, Einwirkzeit
abwarten, abtrocknen

Gebrauchte Bettwasche entfernen:
- Steck- und Bettlaken zur Mitte hin aufrollen

« Wischdesinfektion des freien Matratzenteils und duf3eren
Bettgestells (z. B. terralin® protect 0,5 % oder terralin® liquid)

« Einmalhandschuhe ausziehen und entsorgen
« Hygienische Handedesinfektion durchfiihren
(z. B. desderman® N, sensiva® Handedesinfektion)

Beziehen des Bettes:

« Frisches Bettlaken ausbreiten, der Lange nach bis zur Mitte
aufrollen und auf die Matratze legen

« Frisches Stecklaken ausbreiten, bis zur Mitte aufrollen,
in GesalBhohe legen und einschlagen

« Patienten Uber den Waschehtigel auf die andere Seite drehen
« Gebrauchte Wésche sofort in den Wéschesack geben
« Hygienische Handedesinfektion durchfiihren
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Einmalhandschuhe anziehen:
Die Pflegekraft wascht die dem Personal zugewandte Korperseite,
einwirken lassen, abtrocknen.

« Wischdesinfektion der Matratze mit Flachendesinfektionsmittel
(z. B. terralin® protect 0,5 % oder terralin® liquid)

« Einmalhandschuhe ausziehen und entsorgen bzw. Desinfektion
der behandschuhten Hande

- frisches Bett- und Stecklaken von der Bettmitte ausrollen,
straffziehen und einspannen

« Kopfkissen und Bettdecke frisch beziehen und den Patienten
bequem lagern

Hautpflege des Patienten durchfiihren und frische Wasche
anziehen.

Entsorgung und Desinfektion der méglichen rekontaminie-
renden Gegenstande bzw. patientennahen Flachen:
Einmalhandschuhe anziehen, Desinfektion mit einem alkohol-
basierten Desinfektionsmittel zur Schnelldesinfektion:

« Sehhilfen

» Horgerat

» Schmuck

« Haarbiirste oder Einmalkamm

» Rasierapparat

« Thermometer

« Stethoskop

» RR-Gerat

+ Nachtschrank

« Versorgungsleisten

» Bettgestell

- Bettgalgen

« Telefon, Fernbedienung

- Tisch/Stuhlflachen

- Turklinken, Griffe, Handlaufe

« Klingelschnur, Lichtschalter

Haufigkeit
Ganzkorperpflege 1x taglich mit komplettem Waschewechsel,
moglichst 3 x taglich Betten.

Diese belastenden Malnahmen sind dem aktuellen Gesundheits-
zustand des Patienten anzupassen.

Dokumentation

+ Durchfiihrung der MaBnahmen

« Eigenaktivitat und Belastbarkeit des Patienten
« Komplikationen

« Inspektionsbefund von Haut/Schleimhaut
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Schilke & Mayr GmbH ist zertifiziert gemal
DIN EN SO 9001, DIN EN ISO 14001 und
DIN EN SO 13485 (Reg.-Nr.004567-MP23)
und verflgt Uber ein validiertes Umwelt-
managementsystem gem. Oko-Audit-Ver-
ordnung (Reg.-Nr. D-150-00003).
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22840 Norderstedt
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