Clostridium difficle
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e 1935 als Kommensale im Darm gesunder Kinder ektdec
OriginalnameBacillus difficilis

erst ca. 40 Jahre spéter als Erreger der
Pseudomembrandsen Koligskannt

o aktuell:

toxinbildende C.difficile- Stdmme sind
weltweit die haufigste Ursache
nosokomialer bakt. Durchfallerkrankungen
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Endosporen von C.difficile
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* extrem wasserarm

« umweltresistent gegen Hitze, Austrocknung, Stnag)
chemische Desinfektionsmittel

« viele Jahre keimfahig
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Ubertragung

endogen
- geht vom kolonisierten Patienten selbst aus

exogen

- durch Schmierinfektion
=> fakal-orale Ubertragung von Mensch zu Mensch

- aerogen durch Sporen
- Hande von Krankenhauspersonal, Geréte,
Mobilar, FuBbdden u. a.
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Klinik

e 60 % asymptomatischErager

¢ milde bis schwere Diarrhoe

« Kolitis (AAC- Antibiotikaassoziierte Kolitis)
« fulminante Kolitis ( 3% der Patienten)

« Pseudomembrandse Kolitis

* bei 15 — 20 % rekurrierende Infektionen
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Therapie

e Absetzen der Antibiotikagabe
* symptomatische Behandlung

» Antibiotikum der 1. Wahl :
Metronidazoloral Uber 10-14 Tage

* Vancomycin

Gefahr der Resistenzentwicklung bei Enterokokken
e Teicoplanin

hat mit 7% die geringste Rezidivrate
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Aktuelle Situation

Einschéatzung der CDC in Atlanta 2006:

¢ lange Zeit unterschatzt

« deutliche Zunahme der CDAD-Félle

« C. difficile in letzter Zeit durch genetische
Veranderungen aggressiver geworden:
neuer Epidemiestamm
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MaRnahmen zur Verhutung und Bekdmpfung
von Cl. difficile -Infektionen

1. MaBnahme

« Beendigung der Antibiotikatherapie — Beendigung idemnkheits-
Geschehens
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Hygienemalinahmen

« Unterbringung des Patienten in einem Einzelzimmer
mit Nasszelle wahrend der akuten Krankheitsphase

* kein Einzelzimmer, dann aber eigene Toilette
« mehrere Personen mit gleichem Erregertyp, dannrbégtzimmer

Aufhebung der Isolierung, wenn keine klinischen Symptome mehr
auftreten !
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Handehygiene

Durchfiihrung der hygienischen Handedesinfektion
« nach direktem Patientenkontakt

« nach Kontakt mit Stuhl

« nach Ausziehen der Handschuhe

« vor Verlassen des Patientenzimmers

Hénde erst desinfizieren und dann waschen oder umgehrt !
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Keine Abtétung der CD- Sporen durch géngige alkaiobie
Héndedesinfektionsmittel, deshalb wird empfohlen :

Hénde grundlich mit Wasser und Seife waschen, uriesSgbren
abzuschwemmen bzw. die Sporendichte zu vermindemach
Durchfithrung der Handedesinfektion !

LUA\ Landesuntersuchungsanstalt fiir das Gesundheits/esedinarwesen Sachsen

Seite 144
S

Schutzkleidung

« Tragen von Schutzkleidung beim Umgang mit demePén
geschlossener, langarmeliger Schutzkittel
Waschen mit desinfizierendem Waschverfahren

« Tragen von Einmalhandschuhen bei direktem Patiotetakt
und bei Umgang mit infektidsem Material
Entsorgung der Handschuhe im Patientenzimmer
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Wasche

Bettwasche, Handtiicher und personliche Wasche siiee
einmal taglich bzw. nach Kontamination wechseln

Sammeln in flussigkeitsdichten Wé&schesacken
Waschen mit desinfizierendem Waschverfahren

Matratzen

wischdesinfizierbare Beziige einsetzen
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FlachendesinfektionsmalRnahmen

Gegenstande und Flachen mit direktem Patientenkbnta
mindestens einmal taglich mit einem Flachendestifie&mittel
desinfizieren

Viele haufig eingesetzte Flachendesinfektionsmétefalten keine
sporozide Wirkung !

Peressigséaure, Sauerstoff-abspaltende Verbindungeauf Chlor
basierende Desinfektionsmittel sollen einen spderzEffekt
haben.

Bei einigen Patientengruppen protektiver Effekt tzadttet,

bei anderen blieb die Infektionsrate unbeeinflusst.

LUA Landesuntersuchungsanstalt fiir das Gesundheitsvetedindrwesen Sachsen

Seite 147
e

Medizinprodukte

Alle Medizinprodukte mit direktem Kontakt zum Patien
(Thermometer, Stethoskop) patientenbezogen anwant®n
vor Anwendung bei einem anderen Patienten desenéini
Zentrale Aufbereitung ist moglich bei Transportgeschlossenen Behélterd
Thermische Desinfektionsverfahren sind zu bevorauge

Geschirr

Sptilen in der Geschirrspilmaschine bei tiber 60°C
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Schulung des Personals

Uber klinische Erscheinungsbilder
und Ubertragungswege

ist eine wichtige Voraussetzung, um durch geeighigtgienemaf3nahmen
moglichst frithzeitig eine Ausbreitung des Erregerserhindern.
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