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Erreger Vancomycin-resistente Enterokokken
Infektionsquelle » kolonisierter Patient (iberwiegend Stuhl)
« infizierter Patient (zum Beispiel Urin, Wundsekrete)
Ubertragung » kontaminierte Hande/Handschuhe
» direkter Kontakt mit Stuhl, Urin, infizierten Wunden, erregerhaltigen Sekre-
ten

» indirekt Gber kontaminierte Flachen und Gegenstande (zum Beispiel Ste-
thoskop, Pflegeutensilien, Patientenumgebung)

nichtnamentliche Meldung bei gehauftem Auftreten nosokomialer Infektio-

Melde-/Aufzeichnungspflicht

nach IfSG nen an das Gesundheitsamt ( 8 6 Abs. 3)
* Aufzeichnungspflicht fur ambulant operierende Praxen ( § 23 Abs. 4)
Sanierung Es sind keine wirksamen Dekontaminationsschemata bekannt.

StandardhygienemalRhahmen

Hygienische Handedesinfektion < vor einer aseptischen Tatigkeit

» vor und nach Patientenkontakt

* nach Kontakt mit potentiell infektiésen Material

* nach Kontakt mit der unmittelbaren Patientenumgebung

nach Ablegen der Schutzhandschuhe

Einmalhandschuhe/Schutzkittel bei Kontakt mit kolonisierten bzw. infizierten Koérperstellen und erregerhaltigen
Material (zum Beispiel Analbereich, Verbandswechsel)

Mund-Nasen-Schutz in der Regel nicht notwendig, au3er bei Gefahr von Aerosolen (zum Beispiel
bei nasopharyngealem Nachweis), Anforderungen: dicht sitzend, 2-lagig

Pflege-/Behandlungsmaterial * patientenbezogener Einsatz
+ unmittelbar nach Gebrauch entsorgen beziehungsweise desinfizieren

Flachen Wischdesinfektion aller potentiell kontaminierten Flachen und Gegenstande
mit einem VAH-gelisteten Mittel

Instrumente mit den routinemanig durchgefihrten Aufbereitungsverfahren

Wasche Schutzkittel und kontaminierte Arbeitskleidung einem desinfizierenden Wasch-
verfahren unterziehen

Abfall normale Entsorgung

(Abfallschlissel 180101, 180104 = ehemaliger B-Abfall)

Das behandelnde Personal ist regelmaRig zu schulen und Uber den VRE-Status des Patienten zu in-
formieren.

Es ist sinnvoll, Termine mit VRE-kolonisierten beziehungsweise -infizierten Patienten am Ende des
Sprechtages zu vereinbaren. Patienten sollten sofort in das Behandlungszimmer gefihrt werden. Bei
nasopharyngealer Besiedlung und respiratorischem Infekt wird empfohlen, dass der Patient einen
Mund-Nasen-Schutz tragt. Bei Uberweisungen in andere medizinische Einrichtungen sind Informatio-
nen zum Tragerstatus weiterzuleiten.
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