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ARBEITSANLEITUNG FUR ISOLATIONEN
Stationdrer Bereich

Abkiirzungen
M Mitarbeitende (und Besuchende)
P Patientinnen und Patienten
Anmerkungen

1 Isolation, wenn Patient*in verwirrt/ inkontinent/unkooperativ
Indikationen: 1.) Viren: Influenza, SARS-CoV-2, Respiratory Syncytial Virus (RSV), Parainfluenza, Humanes Metapneumovirus, Mumps, Roteln

2 (Rubella), 2.) Bakterien: Neisseria meningitidis (Meningokokken), Streptococcus pyogenes (Scharlach), Bordetella pertussis/ parapertussis
(Keuchhusten).

3 Parvovirus B19: Isolation nur bei hAmatologischen Patienten und/oder hospitalisiert auf der Schwangeren- und Wochenbettstation.
Indikation: Mogliche Exposition gegenliber Atemwegssekreten und anderen Korperflissigkeiten.
Indikation: Aerosol-generierende Massnahmen, Tatigkeiten mit engem/prolongiertem Kontakt zu den Atemwegen, jederzeit nach individuellem
Schutzbedurfnis.
¢ Keine vollumfangliche Schluss-Desinfektion. Ausreichend ist eine «Desinfektion aller patientennahen Flachen»*, Fir alle Gbrigen Bereiche reicht die normale

Austrittsreinigung.

¢ Nicht benutztes Material (inkl. Wasche) in Pflegeschranken: kann belassen werden.

6 ¢ Nicht benutztes Material (inkl. Wasche) ausserhalb von Schrank/Vorraum: beim Ausschleusen mit Ethanol 70% denat. desinfizieren. Nicht desinfizierbares

Material entsorgen.

*Beispiele flr patientennahe Flachen: Nachttisch, Telefon, Fernbedienung/Multifunktionsdisplay, Patientenglocke, Bett (Rahmen, Bedienelemente),
Schrankgriffe/Schrank, Lehnstuhl, Patiententisch und Stlhle, Turen/Turgriff, Ablagefach Lavabo/Badezimmer, Fenstergriff und -bank, separate Nasszelle,
medizinische Gerate, Infusionsstander

7 Unterdruck bzw. HEPA-Filter: Nach Austritt flir 60 Min. belassen.

8 Bei Aerosol-generierenden Massnahmen: FFP3

9 Keine tagliche Desinfektion des Patientenzimmers. Die tagliche Unterhaltsreinigung ist ausreichend.

10 Keine Schlussdesinfektion. Eine Austritts-/Schlussreinigung ist ausreichend.

11 Ausserhalb des Zimmers.

12 MNS Typ II/lIR bei Kontakt mit Personal (+ Besuchenden).

13 Schlussreinigung/-desinfektion zweimalig durchflhren.

14 Ausziehen der Schutzausristung ausserhalb des Zimmers.

15 Gemass Standardhygienemassnahmen.

16 Betreuung/Besuch nur nach durchgemachter Krankheit oder vollstandiger Impfung.
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