Wir befinden uns in der Endoskopie (Funktionsdiagnostik)

Ein Patient kommt zur Gastroskopie

Anmerkung:

Bitte beachten Sie, dass die pflegerische Assistenz in Abschnitt 2 eine Uhr trägt, diese trägt sie nicht mehr im weiteren Verlauf. Dem es auffällt, können sie sagen, dass er dies gut beobachtet hat! 
Der Instrumententisch ist vorbereitet: Das Gastroskop liegt bereit und ist an der Versorgungseinheit angeschlossen und getestet. Die Medikamente (Midazolam und Propofol) hat die pflegerische Assistenz Frau U. bereits unmittelbar vor der Untersuchung aufgezogen. Die Biopsiezange liegt vorbereitet auf dem Instrumententisch, sowie das Formalingefäß und Aqua dest.

1. Der Patient betritt den Raum und wird von der pflegerischen Assistenz gebeten sich noch einen Moment hinzusetzen. Der Untersucher Dr. K wirft bereits einen Blick in die Patientenakte. Danach begrüßt er den Patienten mit Handschlag und klärt mit ihm noch offene Fragen.

Muss eine HD durchgeführt werden, wenn der Untersucher den Patienten begrüßt? Wenn ja, mit welcher Indikation?

Erläuterung Abschnitt 1: Die Indikation zur Händedesinfektion ist gegeben: Vor Patientenkontakt

Der Untersucher hat in dem Moment, wo er die Hand reicht, direkten Patientenkontakt. Es geht darum den Patienten vor Kolonisation mit Erregern, welche die Hand des Untersuchers temporär besiedeln, zu schützen.
2. Die pflegerische Assistenz Frau U. bittet den Patienten, sich in Linksseitenlage auf die   Liege zu legen. Sie legt Pulsoxymetrie und RR-Manschette an und schaltet den Monitor ein. 

Muss eine HD durchgeführt werden, bevor die pflegerische Assistenz Pulsoxymetrie und RR-Manschette anlegt? Wenn ja, mit welcher Indikation?

Erläuterung Abschnitt 2: Die Indikation zur Händedesinfektion ist gegeben: Vor Patientenkontakt 

Wenn die pflegerische Assistenz Pulsoxymetrie und RR-Manschette anlegt, hat sie direkten Patientenkontakt. Der Patient soll vor Kolonisation mit Erregern, welche die Hand der pflegerischen Assistenz  temporär besiedeln, geschützt werden.
3. Danach trägt sie die ersten Werte in die Pflegedokumentation ein, die sich auf dem Beistelltisch befindet, und verlässt die direkte Patientenumgebung. 

Muss eine HD durchgeführt werden, nachdem die pflegerische Assistenz Frau U. die Werte in die Pflegedokumentation eingetragen hat und die direkte Patientenumgebung verlässt? Wenn ja, mit welcher Indikation?

Erläuterung Abschnitt 3: Die Indikation zur Händedesinfektion ist gegeben: Nach Patientenkontakt 
Die pflegerische Assistenz hatte direkten Patientenkontakt. Es soll verhindert werden, dass potentiell pathogene Erreger des Patienten auf die erweiterte Patientenumgebung übertragen werden.
4. Nachdem der Untersucher Dr. K. den Patienten Herrn B. begrüßt hat, zieht er Handschuhe an und legt ihm eine Venenverweilkanüle.

Muss eine HD durchgeführt werden, nachdem der Untersucher den Patienten begrüßt hat und Handschuhe anzieht um die Venenverweilkanüle zu legen? Wenn ja, mit welcher Indikation?

Erläuterung Abschnitt 4: Die Indikation zur Händedesinfektion ist gegeben: Nach Patientenkontakt = Vor aseptischer Tätigkeit

Der Arzt hat die direkte Patientenumgebung verlassen. Schutz der erweiterten Patientenumgebung vor potentiell pathogenen Erregern. Zieht kurz daraufhin Handschuhe an um die Venenverweilkanüle (Umgang mit Device) zu legen. Dies ist eine aseptische Tätigkeit. Der Patient soll vor dem Eintrag von potentiell pathogenen Erregern, inklusive seiner eigenen Standortflora, in sterile Körperbereiche geschützt werden. Da beide Indikationen ohne Unterbrechung unmittelbar hintereinander erfolgen, reicht eine Händedesinfektion.
5. Der Untersucher Dr. K. entsorgt die Materialien und zieht sich danach die Handschuhe aus. 
Muss eine HD durchgeführt werden, nachdem der Untersucher die Handschuhe ausgezogen hat? Wenn ja, mit welcher Indikation?

Erläuterung Abschnitt 5: Die Indikation zur Händedesinfektion ist gegeben: Nach Kontakt mit potentiell infektiösen Materialien
Der Untersucher hatte beim Legen der Venenverweilkanüle Kontakt mit Blut. Unabhängig davon ob er Handschuhe zum Eigenschutz trägt, muss eine HD erfolgen um die erweiterte Patientenumgebung vor den potentiell pathogenen Erregern zu schützen. 
6. Die pflegerische Assistenz Frau U. zieht Schutzkittel und Handschuhe an. Danach setzt sie dem Patienten den Beißring in den Mund und fixiert diesen 
     (Geräte- und Zahnschutz). 

Muss eine HD durchgeführt werden, bevor die pflegerische Assistenz Handschuhe anzieht? Wenn ja, mit welcher Indikation?

Erläuterung Abschnitt 6: Die Indikation zur Händedesinfektion ist gegeben: Vor aseptischer Tätigkeit
Die endoskopische Untersuchung – Gastro-Intestinaltrakt - wird als aseptische Tätigkeit bewertet, ebenso wie das Einführen des Beißringes, wo sie Kontakt mit der Mundschleimhaut hat. Der Patient soll vor dem Eintrag von potentiell pathogenen Erregern, inklusive seiner eigenen Standortflora in sterile /nicht kolonisierte  Körperbereiche geschützt werden.
7. Der Untersucher Dr. K. zieht einen Schutzkittel und neue Handschuhe an und führt das Endoskop ein.

Muss eine HD durchgeführt werden, bevor der Untersucher Schutzkittel und Handschuhe anzieht um das Endoskop einzuführen? Wenn ja, mit welcher Indikation?

Erläuterung Abschnitt 7: = Vor aseptischer Tätigkeit. Es erfolgt keine neue Händedesinfektion. 
Siehe Abschnitt 5. Da beide Indikationen ohne Unterbrechung unmittelbar hintereinander erfolgen, reicht eine Händedesinfektion. Die endoskopische Untersuchung – Gastro-Intestinaltrakt - wird als aseptische Tätigkeit bewertet. Der Patient soll vor dem Eintrag von potentiell pathogenen Erregern, inklusive seiner eigenen Standortflora in sterile /nicht kolonisierte  Körperbereiche geschützt werden.
8. Da bei dem Patienten eine Gastritis diagnostiziert wird, müssen Gewebe- 

     proben entnommen werden. Die pflegerische Assistenz  Frau U. entnimmt die 
     steril verpackte Biopsiezange und führt diese in den Arbeitskanal des Gerätes  

     ein. Danach übernimmt der Untersucher das weitere Prozedere.

Muss eine HD durchgeführt werden, bevor die pflegerische Assistenz die Biopsiezange anreicht, bzw. bevor der Untersucher die Biopsiezange einführt? Wenn ja, mit welcher Indikation?

Erläuterung Abschnitt 8: Keine Indikation
Die Biopsiezange ist steril verpackt und befindet sich auf dem Instrumententisch. Die Biopsiezange muss nicht steril eingeführt werden. Es besteht keine Gefahr, dass neue, andere Erreger in den Kanal des Endoskops eingetragen werden. Sollte die Biopsiezange erst aus dem Schrank/Regal geholt werden, muss die pflegerische Assistenz die direkte Patientenumgebung verlassen und dann wäre eine HD erforderlich. 
9. Mit Hilfe einer Kompresse zieht die pflegerische Assistenz Frau U. die Biopsiezange heraus und schüttelt die Probeentnahme im Formalingefäß aus. Anschließend wird die Zange in Aqua dest. ausgespült.

Muss eine HD durchgeführt werden, nachdem die pflegerische Assistenz die Biopsiezange im Gefäß ausgespült hat? Wenn ja, mit welcher Indikation?

Erläuterung Abschnitt 9: Keine Indikation
Die pflegerische Assistenz bleibt bei der gleichen aseptischen Tätigkeit, sie verlässt nicht die direkte Patientenumgebung.
10. Da der Patient durch die Probeentnahme nachblutet, bittet der Untersucher, die pflegerische Assistenz Frau U. Suprarenin aufzuziehen. Sie zieht ihre Handschuhe aus und geht zum Schrank. 

Muss eine HD durchgeführt werden, nachdem sie die Handschuhe auszieht? Wenn ja, mit welcher Indikation?

Erläuterung Abschnitt 10: Die Indikation zur Händedesinfektion ist gegeben:

Nach Kontakt mit potentiell infektiösen Materialien
Die pflegerische Assistenz hatte Kontakt mit Sekret (Gastro-Intestinaltrakt) und verlässt die direkte Patientenumgebung. Durch die HD wird verhindert, dass potentiell pathogene Erreger in die erweiterte Patientenumgebung gelangen. 
11. Aus dem Schrank nimmt sie die dafür notwendigen Materialien sowie die Sklerosierungsnadel. Sie legt erneut Handschuhe an und zieht das Adrenalin auf. Danach reicht die pflegerische Assistenz Frau U. dem Untersucher Dr. K. die vorbereitete Injektionsnadel. 
Muss eine HD durchgeführt werden, bevor sie die Handschuhe anzieht um das Suprarenin aufzuziehen? Wenn ja, mit welcher Indikation?

Erläuterung Abschnitt 11: Die Indikation zur Händedesinfektion ist gegeben:
 = Vor aseptischer Tätigkeit
Das Aufziehen eines Medikamentes ist eine aseptische Tätigkeit.

Wir haben es hier mit einer HD und 2 Indikationen zu tun. Beide Tätigkeiten folgen ohne Unterbrechung unmittelbar auf einander 
Hier ist keine erneute HD notwendig, da die pflegerische Assistenz vor wenigen Sekunden bereits eine HD durchgeführt hat mit der Indikation: Nach Kontakt mit potentiell infektiösen Materialien.
12. Nachdem die Blutung gestillt wurde, entfernt der Untersucher das Endoskop und legt es ab. Er zieht seinen Schutzkittel und Handschuhe aus. 
Muss eine HD durchgeführt werden, nachdem der Untersucher seinen Schutzkittel + Handschuhe ausgezogen hat? Wenn ja, mit welcher Indikation? 
Erläuterung Abschnitt 12: Die Indikation zur Händedesinfektion ist gegeben: Nach Kontakt mit potentiell infektiösen Materialien
Der Untersucher hatte Kontakt mit der Schleimhaut des Gastro-Intestinaltrakts und verlässt die direkte Patientenumgebung.
13. Nach der Untersuchung wird der Beißring von der pflegerischen Assistenz Frau U. entfernt. Sie reicht dem  Patienten etwas Zellstoff gegen evtl. Speichelfluss. 
Muss eine HD durchgeführt werden, nachdem die pflegerische Assistenz dem Patienten den Zellstoff gereicht hat? Wenn ja, mit welcher Indikation?
Erläuterung Abschnitt 13: Keine Indikation
Die pflegerische Assistenz hat zwar Kontakt mit potentiell infektiösem Material (Speichel des Patienten), sie bleibt aber in der direkten Patientenumgebung mit der gleichen Standortflora (das Endoskop). 
14. Die pflegerische Assistenz Frau U. spült das Gerät durch, wischt es von außen ab und zieht ihre Handschuhe aus.
Muss eine HD durchgeführt werden, nachdem die pflegerische Assistenz die Handschuhe ausgezogen hat? Wenn ja, mit welcher Indikation?
Erläuterung Abschnitt 14: Die Indikation zur Händedesinfektion ist gegeben: Nach Kontakt mit potentiell infektiösen Materialien
Die pflegerische Assistenz hatte Kontakt mit der Schleimhaut des Gastro-Intestinaltrakts und möchte die Handschuhe ausziehen, bevor sie das Endoskop von der Versorgungseinheit trennt um dieses nicht zu beschmutzen.
15. Anschließend trennt sie es von der Versorgungseinheit und trägt es zusammen mit dem benutzten Zubehör aus der direkten Patientenumgebung in einer Transportschale in den unsauberen Arbeitsraum zur Aufbereitung. Sie zieht ihren Schutzkittel aus.
Muss eine HD durchgeführt werden, nachdem die pflegerische Assistenz die Materialien in den unsauberen Raum gebracht hat und ihren Schutzkittel ablegt? Wenn ja, mit welcher Indikation?
Erläuterung Abschnitt 15: Die Indikation zur Händedesinfektion ist gegeben: Nach Kontakt mit potentiell infektiösen Materialien
Sie bringt das kontaminierte Endoskop mit Zubehör in den unsauberen Arbeitsraum und zieht danach ihren Schutzkittel aus. Die Türen öffnet sie mit ihrem Ellenbogen. 
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