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Resultate der Hindehygienebeobachtung : SGO3  0s.05.2006 - 18.05.2006

Die wichtigsten Resultate in Zahlen
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Perzentilen S% 108 SO% SOX 98
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Aazahl mingereichter Erfasngsbogen 38 17719 2 140 176
Mittiere Becbachtungsdaver pro Bogen ; 16 Minuten 13 W v o2 13
Anzahl beabachteter Mitacbetterinnen 95 30 52 112 253 405
#nzahi beobachteter Mitarbeiterinnen pro Bogen 2.5 13 15 21 31 33
Azahl betroffener Patienten ; 79 29 42 93 145 347
Anzahl Getegenheiten nsgesamt © 289 103 173 184 898 1225
Anzahl Gelegenheiten pro Stunde - 2% 16 19 25 23 35
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Heute: CleanHands

Unmittelbar
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Experience with CleanHands at our hospital 2009/11

p=0.072 - i p=0.271
g p=0.003  p=0.011 0=0.463

Hand hygiene adherence

eue el 1035 | 1082 [l 204 (305 W 123 | 171 [l 377 (365 @ 159 | o5 Ml 81 | 69

observed

0%

OVERALL Before Between After patient Before  After contact After contact
patient patients contact invasive task with body with
contact fluids environment

Abteilungen: 83% -> 89%
Arzte: 77% -> 91%

Pflege: 85% -> 86% Kohler, ECCMID, 2012
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Qualitative Erfahrungen

Unmittelbares Feedback

* Enthusiasmus

Selbstbeurteilung

Besprechen falscher Konzepte/Verhalten
Prasenz vor Ort
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Swissnoso Modul CleanHands

e Start: Marz 2015
 Anmeldung via www.swissnoso/clean-hands.ch

e /wel Versionen

e Standard: Benchmark, freier Support
e Light: Ohne Benchmark

 Anforderungen

 Handheld (iOS, Android, google) mit WLAN, Mobilfunknetz

* PC mit Internetzugang
* Vertrag
* Etwas Geld
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> 90 teilnehmende Spitaler (Stand 15.5.16)
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CleanHands: Teilnehmende Spitaler, grin: Vollversion, grau: Light version
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Resultate
¢ >23000

Handehygiene: Adharenz
Filter Zeitspanne: 14.04 201 5-13.04.2001 &

Detaillierte Resultate

- Jahresversammlung
SGINF/SGSH (1./2.
Sept. 2016, Montreux)

sationar ambulant OP
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Konklusionen CLEANHANDS

e Uberwachung mit Benchmark

 Schulung vor Ort bei der Arbeit mit Prasentation und Diskussion
qualitativer und quantitativer Resultate
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Vorbereitung 1

Abteilungen: Zuteilung Attribute

Moglichst vor Erfassungsstart Zugeordnet dem Spital _Spl St Gallen (5550) N
e Sektor: stationar, ambulant, OP Bereich _
» Bereichsattribute s | e

e Stationar: z.B. Medizin, Chirurgie Rehabiltation Langzei

» Ambulant/OP: leer oder keine Zuordnung e

ame Hamodizlyse
Abkiirzung

B e

Richtige Zuteilung der Attribute fur korrekte Auswertung/Benchmark entscheidend!
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Abteilungen

Nur Abteilungen mit Patientenkontakt

[ TEST >/ Demo testen »

Solche «Abteilungen» (inkl. Daten) werden nach Vorankindigung geldscht!
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Vorbereitung 2

Schulung Erfassungsteam

* \or erster Erfassung
* Laufender Austausch (Fragen, die bei Beobachtung entstehen, besprechen)

Einzelkdmpfer?
* Support CleanHands

Ziel: Einheitliche Erfassung/Beurteilung
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Allgemeines 1

Durchflihrung Erfassung Handedesinfektion (HD)

* |Information
* Abteilung (Stationsleitung/evtl. Leitung Pflege)

* Beobachtung
* Kontrolle Abteilung vor Erfassung!

* Mitarbeitende m
* Moglichst “
e Beobachtur
e Keine Interver

e Wenr

M

* Visiten:
* Beurteilung/Eingabe erst, wenn HandlL
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Allgemeines 2

Beobachtung bearbeiten

4.5. Beobachtungen bearbeiten
Bei Falscheingaben konnen die eigenen letzten 5 erfassten Beobachtungen korrigiert wer-

den. Vorgehen:

Spital 1: Abteilung 1

@ Menu-Button aktivieren um die Seitenleiste zu

aoffnen.

Aufgaben
Abteilung andern

Abmelden

Letzte Eintrage

04.09 22:24 1 Sp 1: Abteilung 125

Arztinnen | nach Pat | ja { 2)

04.09 09:04 | Sp 1: Abteilung 11
Arztinnen | nach Kolla | ja

25.08 14:33 1 Sp 1: Abteilung 130
Pfliege | n.k. Handlung | ja

25.08 14:291 Sp 1: Abteilung 12
Arztinnen | nach Koflt | ja

® Die zu korrigierende Erfassung auswahlen.

€ Eingabe korrigieren und mit ,JA® oder ,NEIN® be-

statigen.

Der Hintergrund der Korrekturmaske ist zur Unter-
scheidung mit der Eingabemaske schwarz.
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Allgemeines 3

Online-/Offline-Erfassung

* Keine Online-Erfassung moglich —temporare Speicherung
Smartphone/Tablet

e Ubermittlung zum Server nach Beobachtungsende! (WLAN/Mobilfunknetz)

Abbildung: Beil Nichtspeicherung der Daten wird

Offline Daten bei einer erneuten Erfassung auf die vorhandenen

Offline Daten hingewiesen.
Es befinden sich noch 5 nicht
Gbermittelte Erfassungen im Offline-
Speicher:

Sollen die Daten nun gesendet
werden?

.

1327
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Erfassung Spezialbereiche

Intensiv
* Patientenumgebung nicht einheitlich definiert (spitalinterne Regelung)

 Dokumentationspult innerhalb oder ausserhalb der Patientenumgebung
 Klare, einheitliche Regelung innerhalb Spital bei mehreren Intensivbereichen

OP

e Keine offizielle Empfehlung
 Tipp: Personalgruppen trennen in Anasthesie + OP
 Adaption Indikationen in Zusammenarbeit mit OP-Bereich

Achtung Benchmark!
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Feedback Resultate

Rickmeldung in Echtzeit

 Beobachtete Personen identifizieren sich mit der gezeigten Handehygiene-
Adharenz (Betroffenheit)

e Diskussion

Schulung

e Klarung Missverstandnisse «my 5 moments»
 Handepflege

 Ruckmeldung anderer Beobachtungen

 Umgang Handschuhe, Fingerringe/Schmuck
 Ablaufe, Prozesse

sSWiIsSshosc'



Beispiele

Nicht kodierte Handlung

 Notwendige Indikation z.B. vor Patient bei Handeschutteln nicht

durchgefuhrt, dann HD vor Blutdruck-Messung

 HD VOR Patient =2 nein
o Durchgefihrte HD vor BD-Messung =2 NICHT kodiert

4.4.4. Bestatigung nicht kodierte Handlung
=~ Falls eine “NICHT kodierte Handlung® erfasst wird,

) H D Zu fru h bEI Verlassen deS Patlenten “‘) i o aktiviert sich zur Bestatigung die mittlere, orange
= A A Schaltflache.
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Beispiele

Zusammenfallen von zwei Indikationen
* Indikation hdheres Ubertragungsrisiko entscheidend

Beim Patienten

VOR Patient + VOR invasiviaseptisch VOR invasiviaseptisch/sauber
NACH Patient + NACH Kdorperflissigkeit NACH Korperflissigkeit

Zwischen Patienten/Patientenwechsel

NACH Patient + VOR Patient VOR Patient
NACH Patient + VOR invasiv/aseptisch VOR invasiviaseptisch/sauber
NACH Kdrperflussigkeit + VOR Patient VOR Patient
NACH Koarperflussigkeit + VOR invasiv VOR invasiv/aseptisch/sauber
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Beispiele — Einheitliche Erfassung?

HD bei Eintritt ins Zimmer erfolgt

* Personal nach HD vor Patient wird ohne Handlung aus dem Zimmer gerufen:

* nicht erfassen
e VOR Patient erfassen
e NICHT codiert erfassen
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Beispiele — Einheitliche Erfassung?

HD bei Eintritt ins Zimmer erfolgt

HD vor Ture und Benutzung Turklinke vor Patientenkontakt erfassen als:

VOR Patient ja, falls keine invasive Handlung

VOR Patient ja, falls HD nach BerUhrung der Ture abschliessend ausgefuhrt wird

VOR Patient nein
NICHT codiert und VOR Patient nein

sSWiIsSshosc'



Beispiele — Einheitliche Erfassung?

Umgang mit Pflegeschrank / Handschuhe

Pflegeschrank
* Weg vom Patient zum Pflegeschrank (Unterlage) und zurtick zum Patient

* HD NACH Patient
 Retour Patient keine HD, ausser wenn nachste Handlung VOR invasiv

Handschuhe
e HD bei Enthahme Handschuhe aus Handschuhschachtel

 Wahrend Betreuung Patient =» NACH Patient
* Vorgesehenem Kontakt mit Patient bei Eintritt ins Zimmer

=» VVOR Patient
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Beispiele — Einheitliche Erfassung?

Invasive Handlungen

HD zwischen mehreren invasiven Handlungen hintereinander?
 Nein, wenn unmittelbar hintereinander (z.B. mehrere Infusionsflaschen)

* Ja, wenn andere Handlungen Ablauf unterbrechen

PRt
l.m., s.c. Injektionen und Blutentnahmen | O,aw’b%\)
* Keinerlei sichtbare KérperflUssigkeit 6/@6\\“
* Indikation nach Korperflissigkeiten nicht verlangt 6,&-\5@0
*  Wenn durchgefihrt =» nach KorperflUssigkeiten Q@%«\

Inhalieren/Sondennahrung richten, Augentropfen
=» VOR invasiv
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Voraussetzungen

Technisch

e PC oder Tablet
o www Zugriff (http://app.clean-hands.ch/ )

Praktisch

* Attribute korrekt und vollstandig zugeteilt (Spital, Abteilung)
e Abteilung neu erfasst, falls Anderung des Bereichs
(z.B. Medizin =2 Chirurgie)
* Keine Testabteilugen bzw. fiktive Abteilungen vorhanden
* Erfasste Beobachtungen

sSWiIsSshosc'
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Analyse/Stil anpassen

.clean-hands.ch

Auswertung ~ Datenvidaltung ~ Einstellungen = © Handbuch M Abmelden
eanmanas

K]

Total

Letztes Jahr

Letztes Quartal

Anzahl Efassungen

23172 Sps

| spi4

Auswertung = Dater

Adhdrenz: Spital

4%
92%
92%
91%
36 %
g1%

Adharenz: Beruf

ep1:3TZ

Sp 35 Abt 367
Sp32; Abt 208

Sp 9 Abt 37

rep 1; Médecire nucléaire
hep1: LUKS

100%

100%
100%
100%
100%
100%

g
o
T
N
B
=
)
3
=

Adharenz: Gelegenheit

st Hang Ubersicht s ] | ekt s4% [ ]
[ol] =% [ | zwischen Pat s ]
’ - o o |
Handehygiene S R —— | e
rchUngeburg - e
Analyse/Stil anpassen
\ Analyse/Stil anpasse
Allgemeine Einstellungen Farben Logo Schrift Standardeinstellungen
Auswertung Legende
Alle/Alle anderen ] Bei Auswahl Alle: Auf alle nicht au sgewdhlten Institutionen beschrénken Pasition unten

Handehygiene: Adhdrenz

Filter. Sektor: stationar

13'644
Arztinnen

48111 3648
Prlege Andere
Ale

Textldnge 20

Beschriftungen der Balken auf angegebene Lénge kiirzen

Anzahl Spalten 3

¥l Werte der einzelnen Balken anzeigen

i1 95%-Vertrauensintervall anzeigen
® Approximation durch Mormalverteilung

O Approximation durch Wilson-Score-Intervall

Farbverlauf
Anzeige Werie
Art kein
] Gesamtwert unterhalb des Balkens anzeigen
Auflésun

Horizontale Auflésung 1280

Vertikale Auflésung 1024

[ Selber bestimmte Auflasung nutzen
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Analyse/Stil anpassen

Werte anzeigen

Anzeige Werie

¥| Gesamtwert unterhalb des Balkens anzeigen

| Werte der einzelnen Balken anzeigen

OIOIC

| 95%-Vertrauensintervall anzeigen

/ I:E:I Appmximatlﬂ-n durch Hurmalver‘te'llurlg

O Approximation durch Wilson-Score-Intervall

240

swisshosc'



Analyse/Stil anpassen

Benchmark

* Vergleich mit allen anderen
Institutionen (ohne ausgewahlte
Spitaler/Abteilungen)

Auswertung

Alle/Alle anderen @Ei Auswahl Alle: Auf alle nicht ausgewahlten Institutionen beschranken

* Vergleich mit allen Institutionen

Auswertung

(inkl. ausgewahlte

Alle/Alle anderen Oei Auswahl Alle: Auf alle nicht ausgewahlten Institutionen beschranken

Spitaler/Abteilungen)
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Analyse

Verflugbare Parameter

£ =G Handehygiene: Adharenz
100% . x
Verfeinerung der Datenanalyse
0%
verfligbare Parameter Filter

80%

Sektor « Hierher ziehen
T0%%

Berufe
60% Institutionen - Unterteilung
50% Zeitspanne = Hierher ziehe

Gelegenheiten -
40 Bereich =
30%

+ Analyse
20%
10%%
o 13'644 48311 3% 48
Arztinnen Priege Andere
Alle
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Analyse

Filter und Unterteilung

Verfeinerung der Datenanalyse X e [ ‘te f l

z.B. Spital > Medizin

verfligbare Parameter Filter

Sektor -

Institutionen « Unterteilung /\
* Unterteilung
z.B. nach Berufsgruppen

| b | | | P

swissnhosc'



Analyse

Auswahl Parameter und Drag&Drop

Verfeinerung der Datenanalyse

verflugbare Parameter Filter

Sektor =

Berufe «

Institutionen « Unterteilung
Zeitspanne

Gelegenheiten

ol | | k| ok

Bereich -

Verfeinerung der Datenanalyse

verfliigbare Parameter Filter

Sektor

373 Berufe =

Institutionen « Unterteilung
Zeitspanne =

Gelegenheiten -

+ | &+ &+ |+ 4+ +

Medizin -

& Alle aush
Medizin

ghlen [ Keine auswihlen (=]

Verfeinerung der Datenanalyse

verfiigbare Parameter Filter
$  Sektor v xR
&  Institutionen =

i Zeitspanne «

C 3/3 Berufe =
4+  Gelegenheiten =

Medizin -

Verfeinerung der Datenanalyse

verfligbare Parameter

Sektor -

Zeitspanne =

+
# | Institutionen ~
.

Gelegenheiten

Filter

+ Medizin +

Unterteilung

++ | 3/3 Berufe =
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Beispiel

Ausgangslage

 Beobachtungen auf einer chirurgischen Abteilung an zwei aufeinander
folgenden Tagen (6. + 7.4.16)

e Beobachtungen bei Arztinnen und Pflegefachpersonen
 Ruckmeldung der Resultate der Pflege am Nachmittagsrapport am 7.4.16

sSWiIsSshosc'



Beispiel

Handehygiene-Adharenz: Geplante Analysen

Resultate der Pflege nach Indikationen der letzten zwei Tage
Uberprifung des Anteils nicht kodierter Handlungen

Vergleich mit vorangegangenen Beobachtungen bei der Pflege auf dieser

Abteilung
Vergleich mit der Pflege des Bereichs Chirurgie
Vergleich Spital und Abteilung mit allen anderen

sSWiIsSshosc'



Abteilung, Pflege, 6.-7.4.16 nach Indikationen

L

100%

90%

80%

T0%

60%

50%

40%

30%

20%

10%

0%

=

Lt

Handehygiene: Adharenz

Fiter. Institutionen: 03 06, Berufe: Pflege; Zeitspanne: 08.04 201 607 .04 2016

35
vor Pat

Verfeinerung der Datenanalyse X

verflugbare Parameter Filter
4 | Sekior = & | 0306w
+ Bereich - + Pflege «

+  Zeitspanne =

Unterteilung

+  6/8 Gelegenheiten =

11
nach Umgebung

112

Alle Gelegenheiten

+ Analyse
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Abteilung, Pflege, 6.-7.4.16, Anteil nicht kodierte Handlungen

100

a0

60

20

Handehygiene: Vergleich Anzahl k./n.k Handlungen

Fiter. Institutionen: 02 08, Berufe: Pflege, Zeitspanne: 06.04 201 &07.04 201 6

Verfeinerung der Datenanalyse

verfigbare Parameter Filter
4 | Sektor = 4 | 0306w
+ | Bereich = + | Pflege «

| Zeitspanne =

Unterteilung

+ n.k. Handlung -

A Alle auswahlen | [ Keine auswaihlen

[ ver Pat
[Inach Pat

[]zwischen Pat

[ nach Kafla

|:| VOr invasiv

112 ‘ [ nach Umgebung

k. Handl
andiung [ Alle Gelegenheiten

Vink Handlung

12

n.k. Handlung
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100%

90%

0%

T0%

60%

50%

40%

30%

20%

10%

0%

Abteilung, Pflege, 2016 vs. 2013, nach Indikationen

& Handehygiene: Adharenz

Filter. Institutionen: 02 08, Berufe: Pflege

—mill -

Verfeinerung der Datenanalyse

verfigbare Parameter Filter

& | Sektor = “ | 0306w
+ Bereich = + Pflege =
Unterteilung

+  6/8 Gelegenheiten =

+ | Zeitspanne =

Zeitspanne Jahre
01.01.2016 bis 31.12.2016
01.01.2013 bis 31.12.2013

nach Umgebung

Alle Gelegenheiten

© weitere Zeitspanne hinzufigen @ Zeitspanne entfernen
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0%

80%

T0%

60%

50%

40%

30%

20%

10%

0%

Pflege, Chirurgie alle vs. Abteilung, 2016

a Handehygiene:; Adharenz

Fiter. Bemnfe: Fflege; Bereich: Chirurgie; Zeitspanne: O01.01 2006-31 122016

Verfeinerung der Datenanalyse

verfigbare Parameter Filter
+ | Sektor = | Fflege v
+ | Gelegenheiten « +« | Chirurgie =

+  Zeitspanne =

Unterteilung

+ | KSSG,0306 w

v Analyse

112
03 06
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X

100%

90%

0%

T0%%

60%

250%

40%

30%

20%0

10%%

0%

=

Stationar, Pflege, alle anderen vs. Spital vs. Abteilung, 2016

Ll

Handehygiene: Adharenz

Fiter. Sektor: stationar, Berufe: Pflege; Zeitspanne: 01.01 2016-31.12.2016

71198
Alle anderen

Verfeinerung der Datenanalyse X

verfigbare Parameter Filter
+  Gelegenheiten = + | stationdr -
+  Bereich = + | Pflege =

| Zeitspanne =

Unterteilung

+ | 3/54 Institutionen -

Suche: [ ] ' Alle auswiahlen [ Keine auswahlen

Spitalverbunde
] Alle Spitalverbunde

+ Analyse

Ml Kssi

(%]

)

112
03 06
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Resultate
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Relative Adharenz der Erfasser im Vgl zu «gold standard» (%)
vor und nach Schulung

100
00 1 Detaillierte Resultate und
S a0 | die Auflésung des Films
3 . demnachst auf CleanHands
g http://www.clean-
w60 hands.ch/de/blog/index
3 50
S 40
:(0
< 30
<
= 20
nd
10
0

Indikationen fur Handedesinfektion

vor Schulung mnach Schulung
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Spielend lernen: CleanHands — The Game!
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App-Store (Apple): CleanHands
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Danke www.clean-hands.ch

* Spitalhygiene KSSG D ety ite ramm
o . N o <% | Cleanhands v |  Testumgebungen Clea... v T X v B v o v Seitev Sichetheitv Extrasv @~
(Christian Kahlert, Rosamaria Fulchini,
Simon Simonet, Barbara Schobi, Rolf
Kuhn, Daniel Stefanovic) Modiil Cleantlanids

CleanHands heisst das neue Messinstrument von Swissnoso. Es erlaubt eine
einfache Erfassung und automatisierte Analyse der Handehygieneadharenz.
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emo testen » St Jetzt anmelden »

(Hugo Sax, Stefan Kuster, Andreas
Widmer)
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* Alle HCW

Die es (nicht) machen HanCEtyglene

Handehygiene ist ein Schliisselelement der Patientensicherheit. Die korrekte Durchfiihrung ist die
entscheidende Massnahme zur Verhinderung von Ubertragungen von Viren und (multiresistenten)
Bakterien. Mehr erfahren »
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