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Uberleitebogen fiir Patienten mit multiresistenten

Erregern (MRE)

Wichtige Information bei Entlassung oder Verlegung

Ursel Heudorf

Warum ein Uberleitebogen fiir
Patienten mit MRE?

Werden Patienten mit multiresistenten Er-
regern in die hausarztliche Behandlung
entlassen oder in andere Einrichtungen —
Kliniken, Pflegeheime etc. — verlegt, ist
eine Information zum Besiedelungs- oder
Infektionsstatus unabdingbar, damit die
nachbehandelnden Arzte oder betreuen-
den Pflegedienste und -heime die ange-
messenen SchutzmaBnahmen ergreifen,
um eine Weiterverbreitung dieser Keime
auf das Personal oder andere Patienten
zu verhiiten.

Dariiber hinaus verpflichtet das neue In-
fektionsschutzgesetz vom 3. August 2011

die Ldnder ,Regelungen zu treffen iiber
die Information von aufnehmenden Ein-
richtungen und niedergelassenen Arzten
bei der Verlegung, Uberweisung oder Ent-
lassung von Patienten tiber Malnahmen,
die zur Verhiitung und Bekdampfung von
nosokomialien Infektionen und von Krank-

heitserregern mit Resistenzen erforder-

lich sind*.

Warum ein Uberleitebogen
in dieser Form?

Nach Sichtung anderer Modelle in ver-

schiedenen anderen Netzwerken hat das
MRE-Netz Rhein-Main eine vergleichsweise
kurze Version erarbeitet und abgestimmt

mit Vertretern aus Klinik und ambulanter
sowie stationdrer Pflege. Ziel war es, den
Bogen so kurz wie moglich zu halten, in
der Hoffnung und Erwartung, dass er dann
auch immer ausgefillt wird.

Auf die Angabe von Empfehlungen zum
Umgang mit den jeweiligen MRE-Patien-
ten wurde verzichtet, da diese sich je nach
Art der Einrichtung und der dort versorg-
ten Patienten risikoadaptiert unterschei-
den konnen und da das Netzwerk davon
ausgeht, dass die spezifischen Kenntnis-
se in den Einrichtungen des Netzwerks
durch Fortbildungen etc. vorhanden sind.
(Falls dies noch nicht der Fall sein sollte,



kénnen gerne auch Fortbildungen durch
das Netzwerk durchgefiihrt werden). Dar-
iber hinaus konnen die Empfehlungen auf
der Internetseite des MRE-Netz Rhein-
Main eingesehen werden, bzw. tiber das
Help Desk 069 212-48884 erhalten wer-
den. Auf die Empfehlungen zum Umgang
mit Patienten mit MRSA, ESBL und VRE im
Rettungsdienst und Krankentransport, die
auch Inhalt des entsprechenden Erlasses
aus dem Hessischen Sozialministerium
2009 sind (www.mre-rhein-main.de/down-

loads/MRE_im_Rettungsdienst_o09-09.
pdf), weist das MRE-Netz Rhein-Main in
diesem Zusammenhang explizit hin.

Der Bogen ist abgestimmt mit dem Hessi-
schen Sozialministerium zur Erprobung im
MRE-Netz Rhein-Main. Er kann fotokopiert
werden, er ist als word- und als pdf-Datei
mit Moglichkeit zum Anklicken, d.h. zum
Ausfiillen am PC auf der Internetseite des
MRE-Netz Rhein-Main eingestellt (www.
mre-rhein-main.de/aktuelles.php).
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Riickmeldungen zu Erfahrungen mit diesem
Bogen oder Anregungen sind willkommen
unter mre-rhein-main@stadt-frankfurt.de
oder 069 212-48884.

Anschrift der Verfasserin

PD. Dr. med. Ursel Heudorf

MRE-Netz Rhein-Main

Amt fiir Gesundheit

Breite Gasse 28

60313 Frankfurt am Main

E-Mail: ursel.heudorf@stadt-frankfurt.de

MRE Netz Rhein-Main

Informationsbogen — MultiResistente Erreger

Patientendaten:
Name:

Vorname:

Geb.dat.

Adresse

Einrichtung / Stempel:

Telefon fur Riickfragen:

Nachweis eines Krankheitserregers mit speziellen Resistenzen und Multiresistenzen
nach § 23 Abs. 8 Satz 10 IfSG (in der giiltigen Fassung von 2011):

[] Methicillin-resistenter Staphylococcus aureus (MRSA)
[] Vancomycin-resistenter Enterococcus (VRE)

[ ] Extended Spektrum Betalaktamase (ESBL)-Bildner
[] Carbapenemresistente E. coli oder Klebsiellen

[ ] Carbapenemresistenter Acinetobacter baumannii

MRSA-Dekolonisation begonnen: [ ]ja [ ] nein

Lokalisation: [ ] Nase, Rachen [] Sputum/Trachealsekret
(] Wunde (] Urin
[ ] Stuhl [ ] Haut: Lokalisation
(] Blutkultur (z.B. Leiste, Achsel,...)
Tragerstatus: [ Kolonisation [] Infektion |

Letzter Nachweis:

Unterschrift:

(Datum)
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