Im Jahr 1994 wurde an die Bundesarztekammer naclgihder Antrag zur Errichtung einer
"Fakultativen Weiterbildung in der Krankenhaushygiee" gestellt. Die Inhalte dieses Antrages umfassen
die prinzipiellen Voraussetzungen zum Erwerb desti#ikates Krankenhaushygiene des BAMI

Zur WBO: Gebiet 21 Arzt flr Mikrobiologie und Infe&nsepidemiologie:

Antrag auf Errichtung einer:

Fakultativen Weiterbildung in der Krankenhaushygien

Die Krankenhaushygiene erfordert spezielles Wisgen Erkennung, Verhitung und Bekampfung
nosokomialer (im Krankenhaus erworbener) Infektioaas mikrobiologischer und hygienischer Sicht.

Weiter bildungszeit:

18 Monate an einer Weiterbildungsstatte gemalAbs, 1. (Die Weiterbildungsstatte mul3 Zusammenarbei
und Erfahrung mit einem Krankenhaus, das alle viBsken infektionsrelevanten Bereiche umfalit,
nachweisen.) Angerechnet werden kénnen 6 MonateRahmen der Weiterbildung zum Arzt fir

Mikrobiologie und Infektionsepidemiologie.

Ziel und Inhalt der Weiterbildung:

Vermittlung, Erwerb und Nachweis besonderer Kemmstiund Erfahrungen in der Diagnostik, auch
Prophylaxe und Therapie, Atiologie, Pathogenesahdpaysiologie, Symptomatik von nosokomialen
Infektionen.

Nachzuweisen sind hierfir:

[ —

. Spezielle Kenntnisse und Erfahrungen

= in der Mitarbeit in der Hygienekommission, (nacheisen durch Bericht)

= Dei der Erstellung von Quartals- oder Jahresbenchtr Hygienesituation, "Hygienebericht”, in einem
Krankenhaus, mindestens 2 ,

= Dbei der Erfassung nosokomialer Infektionen, 50 tetud

» in der Erstellung eineBlygienekontrollsystems, insbesondere eines Hygemebldatensystems unter
Einbeziehung von Hygieneplanen, zumindest 5

= (Uber die Besonderheiten des Erregerspektrums uimk d®edeutung auf ausgewdhlten Stationen,
mindestens 3

= (ber das Resistenzverhalten von Erregern, vor allem Rahmen von Kleinraumstudien,
Resistenzmonitoring, zumindest 5

= in der Mitarbeit in der Armeimittelkommission (nachveisen durch Bericht)

= in der Anwendung des mikrobiologischen Monitoringsf Schwerpunktstationen (Intensivmediziin,
Tumorstationen, beim abwehrgeschwéchten Patieb&fatienten mit erhdhter Infektionsgefahrdung)

* in der mikrobiologischen Untersuchung von Tafelveassowie der Analyse von Brauch-, Bade- und
Abwasser, ca. 100

» in der Untersuchung von Lebensmitteln tierischerd unichttierischer Herkunft, und in der
krankenhauskuchenspezifischen Kiichenhygiene, ca. 50

= zu medizinischen Geraten und ihrer hygienischerbAugitung, mindestens 20

= in der hygienischen Kontrolluntersuchung von Bestgfenstanden, Geraten u. &a., z. B. durch
Keimzahlbestimmungen, Identifizierung und Toxinnaelsen, ca. 50

= in der Untersuchung von Arzneimitteln im Hinblickfésterilitdt und/oder Pyrogenitat, ca. 10



= in der Untersuchung von Luft und Raumluft, Durchfiftg von Keimzahlbestimmung sowie
Partikelz&hlung, auch Schadstoffbelastung, ca. 10

= in der biologischen Funktionsprifung von Sterilisas- und Desinfektionsgeraten einschliel3lich der
Aufbereitung von Materialien und Geraten, ihrer &amg und Wiederverwendbarkeit, ca. 50

= in der Aus- und Weiterbildung von Mitarbeitern/-emaus der Sicht der Krankenhaushygiene

= Erstellung von wissenschaftlichen Gutachten zu otialogisch-hygienischen Fragestellungen, ca. 5

2. Erwerb von Kenntnissen Uber

= die Anwendung und Erfolgskontrolle von Chemotheudiga (Antibiotika) fur verschiedene
Organinfektionen und in verschiedenen Fachberejcngrh zur Prophylaxe

» Gesetze, Verordnungen und Richtlinien zur Krankeshggierte, insbesondere in der Uberwachung von
Krankenh&ausern im Hinblick auf die Organisation ¥dsdufen aus hygienischer Sicht unter
Berucksichtigung krankenhaushygienischer Strukturen

= die Bedeutung von Isolierungsmafinahmen (indivigéueihd allgemeiner Seuchenschutz)

= die Bedeutung und Methoden der Sterilisation, Ciektion, Desinsektion und Entwesung sowie der
Abfallbeseitigung im Krankenhaus

= Planung von Bau- und Umbaumafl3nahmen im Krankenhaus

= die Bedeutung der Lebensmittel- und Wasserhygiéndds Krankenhaus

Die wéahrend der fakultativen Weiterbildung erworéerkKenntnisse sind in einem Fachgesprach
nachzuweisen.



