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@2%'2 Das Handeln wird durch Erfahrung geleitet

SITC

Johann
Wolfgang
Goethe
gegeniiber
Jirgen

Peter ,Erfahrung aber ist,
24011830 dass man erfahrend erfahrt,
was als Erfahrung zu haben,
man nicht gerne erfahren haben mochte.”
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@ ses Grundprinzipien der Hygiene

SITC

John Last! » Respekt vor der Autonomie des Einzelnen

bththt (menschliche Wiirde, Freiheit, Rechte des Individuums)
gi » Non-Malefizienz

forde (Prinzip der Schadensvermeidung — Primum non nocere)
?j:?entliche » Benefizienz

Gesundheit

(Prinzip des «Gutes schaffen wolleny» fur die Allgemeinheit)

» Gerechtigkeit im ethischen Sinne
(soziale Gerechtigkeit und Verteilungsgerechtigkeit)

» Tugenden wie Umsichtigkeit, Ehrlichkeit, Mitgefuhl, Integritat

Last JM (1997) Public health and human ecology, 2. Aufl. Appleton & Lange, Stamford, Connecticut
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@2%'2 Pravention und Kontrolle von
SITC . .
Infektionskrankheiten

Mediin- » Pravention und Kontrolle von Infektionskrankheiten kbnnen nur

e erfolgreich sein, wenn diesbezuglich einheitliche Strategien
konsequent und angemessen implementiert und administriert
werden.

Voraus > Krankheitserreger oder die von ihnen ausgelosten Ausbriiche
werden uberhaupt erkannt und deren Bedeutung wissenschaftlich
stringent aufgearbeitet.

> Dies gilt auch und ganz besonders fur die Strategien und zur
Pravention und Kontrolle der 1976 erstmalig erkannten Legionellose.
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@gm‘g Charakterisierung eines infektiologischen
"™ Erkrankungsrisikos

» Das Erkrankungsrisiko ist allgemein abhéngig von der Konzentration der

Faktoren Erreger, deren Virulenz und der Infektdisposition der exponierten Personen.
Erkrankungs-Risiko

Vereinfach-
te Formel? Anzahl an Mikroorganismen x Virulenz
zum Er-
krapkURgS @ || 2 SO e S S SR
risiko Spezifischer Immunstatus oder

Abwehr-Disposition des Wirtes

Erweitert nach Duncan and Edberg, $.C. 1995, Crit. Rev. Microblol, 21, 85-100

2Exner et al. (2011) Bundesgesundheitsbl Gesundheitsforsch Gesundheitsschutz 54(5):699-708

» Je nach Erreger sind zusatzliche Faktoren zu bertcksichtigen, die die
Ubertragung erleichtern. Z. B. eine Inversionswetterlage bei Ubertragungen
von Legionellen durch Emissionen aus Rickkihlwerken.
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@ st Charakterisierung eines infektiologischen
SITC = =
Erkrankungsrisikos
Beding » Entscheidend ist, dass die Virulenz sowie der spezifische
beeinluss- Immunstatus oder die Disposition des Wirtes in diesem
Wechselspiel nur bedingt beeinflussbar sind.
Durch hyg. » Hingegen kann die Anzahl von Mikroorganismen in der Regel
Massnah- .
mon durch entsprechende Hygienemassnahmen unter Kontrolle
bare gebracht werden.
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@ see Relevante Fakten fur die Risikoregulierung von
SITC .
Legionellosen
Wasser- » Legionellen werden ausschliesslich von exogenen Quellen und immer aus
fihrende, wasserfiihrenden, meist technischen Systemen freigesetzt.
S > Die Legionellose gilt als die wichtigste umweltbedingte Infektionskrankheit.
oo » Legionellosen treten sowohl als sporadische als auch als epidemische
setzung Infektionen auf.
Z:SE:ZZ?.‘ » Die wichtigsten primaren Infektionsreservoire sind die Trinkwasserinstallation,
lationen Rickkiihlwerke und Hot-Whirl-Pools. Diese Systeme werden meist durch von
jgf::““" Legionellen, die in Biofilmen persistieren, besiedelt.
Vermeh- » Die Idealtemperaturen fir die Vermehrung von Legionellen liegen bei 30 °C bis
rungtstem— 50 OC_
peratur
» Biofilm-assoziierte Amdben in TW-Systemen erhéhen ihre Virulenz erheblich.
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@ sce  Relevante Fakten fur die Risikoregulierung von
SITC -
Legionellosen
Rickkihl- » Grossere Legionellose-Ausbriche ausserhalb des Krankenhauses gingen in
worke oder der Regel von Rickkiihlwerken aus. Die meisten Ausbriiche sind entweder
ey mit Riickkiithlwerken oder einer zentralen systemischen Kontamination
mination eines TW-Installationssystems assoziiert.
Rk o » Besondere Risikosituationen ergeben sich bei Neubau- und
Umbaumassnahmen an der TW-Installation, bei langer Stagnation von
Wasser, insbesondere in erwdrmten Leitungsteilen des TW-
Installationssystems, bei Totstrangen oder in nicht durchstrémten Leitungen.
Verbreitung » Bei der Freisetzung als Aerosol aus Riickkiihlwerken kénnen Legionellen
durch Aero- unter gunstigen Bedingungen (z. B. Inversionswetterlage), bis zu zehn
Kilometer transportiert werden.
fumanme > Legionellen kdnnen per inhalationem oder per aspirationem aufgenommen
wege werden.
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@ see  Wer teilt Erfahrungen, |nform|ert, reglementlert?
sITC
National il :‘;':‘:‘I"‘f.;m‘;'m“:;fﬁn:‘ ——
+ Gesetzgebung Do ot ey (163 o 16
. Verordnungen Wmn_mmma
+ Richtlinien =BT
m»m»-w»wnm.m
+ Empfehlungen o
«  Normen Mw:; o
« SVGW st
«  SWKI s
Ky polnts of
Leiblein TW, Tucker M, Ashall M, Al Khaddar R, Lee S, Gollnisch C, Gollnisch L-P, Hofer S (2018). National legislation, standards
and recommendations with respect to water risk management and Legionella prevention. Journal of Facility Management, 16, 35-51.
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@ sece  Orientierung im In- und Ausland
sITC
International
* Robert Koch Institut
(@ » European Centre for Disease Prevention and Control
e‘_n__“g https://ecdc.europa.eu/
- -> Online tool: Surveillance Atlas of Infectious Diseases
e < Europe's journal on infectious disease surveillance, epidemiology, prevention and control
+ ESCMID Study Group for Legionella Infections — ESGLI
https://www.escmid.org/research_projects/study _groups/legionella_infections/
* Kompetenznetzwerk fir ambulant erworbene Pneumonien (CAPNETZ)
www.capnetz.de
* Fachbucher, z. B. WHO: Water safety in buildings; Guidelines for drinking water quality
» Wissenschaftliche Journals
z. B. IJHEH, JHI, Eurosurveillance, Water Research
* Fachzeitschriften
z. B. Aqua & Gas (CH), Der Hygieneinspektor (D), Waterline (UK)
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Affiated with SIA, ASHRAE and REHVA

@2%“& Monatliche Fallzahlen und Auftreten (2011-2015)

siTc
gl

Legionel- Notification rate
losefalle 0.00
EU/EEA, 0.01-0.45

p 0.50-0.99
2011-2015 B 10014

. 150199

| EERE

B o data reported
Net inchudedt

Melderate
Legionello-
se pro
100000
Personen
des
jeweiligen
Landes
innerhalb
EU/EEA,
2015

Quelle: European Centre for Disease Prevention and Control. Legionnaires’ disease in Europe, 2015. Stockholm: ECDC; 2017
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@ sce  Legionellose-Falle im Verhaltnis M/F 2011-2015

SITC

Melderate 0 9 BN female B Male  s——R/F
Legionello-
se pro
100000
Einwohner
des
jeweiligen
Landes
innerhalb

EU/EEA,

2011-2015,

gruppiert 30
nach

Geschlecht 20 4
und Alters- .
gruppe und

Verhaltnis o J
der

Altersrate

Manner-zu- 0.0 e

Frauen 019 20-29 30-39 40-49 50-59 60-69 7078 Bo4

6.0

Cases [ 100,000 population
Male to female ratio

Age (years)

Quelle: European Centre for Disease Prevention and Control. Legionnaires’ disease in Europe, 2015. Stockholm: ECDC; 2017
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Todesfall-
rate je
Umgebung,
EU/EEA,
2015

Todesfallraten und Auftreten von Legionellose in

Umgebungen des Gesundheitswesens

R I I

Other healthcare

Nosocomial 76
Community 238
Domestic travel 27
Travel abroad 17
Other 3
Total 396

Quelle: European Centre for Disease Prevention and Control. Legionnaires’ disease in Europe, 2015. Stockholm: ECDC; 2017
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Anzahl
reise-
assoziierter
Legionello-
sefélle, die
ELDSNet
von den
jeweiligen
Landern
gemeldet
wurden,
2010-2015

Reise-assoziierter Legionellosefalle 2010-2015

Number of reported cases

i 2010 | 2011 |

T e 7 B o

United Kingdom 154 (17.8) 116 (15.2) 135 (16.2) 115

Italy 142 (16.4) 154 (20.2) 156 (18.8) 141

France 191 (22.1) 162 (21.2) 170 (20.5) 161

Netherlands 148 (17.1) 120 (15.7) 113 (13.6) 109

Germany 0 0 1 (0.1) 34

Spain 67 (7.8) 67 (8.8) 68 (8.2) :

Sweden 20 (2.3) 28 (3.7) 49 (5.9)

Norway 25 (2.9) 18 (2.4)

Denmark 32 (3.7) 32 (4.2)

Belnitm 16 (1.9) 11 (1.4) 2014 werden erstmalig
0 0 Zahlen aus der Schweiz an

Austria 19 (2.2) 25 (3.3) ELDSNet gemeldet

Portugal 3 0

Quelle: European Centre for Disease Prevention and Control. Legionnaires’ disease in Europe, 2015. Stockholm: ECDC; 2017
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SITC

@gm Legionellen-positiv getestete Probenahmeorte

Verteilung
der Probe-
nahmeorte
aus den
gemeldeten
Fallen, die
ein
Legionellen
-positives
Untersu-
chungs-
ergebnis
aufwiesen,

_ Water systems
U Cooling tower
I Pool
BN Other

EU/EEA,
2015

Quelle: European Centre for Disease Prevention and Control. Legionnaires’ disease in Europe, 2015. Stockholm: ECDC; 2017
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@ ste  Wo beginnen?

SITC

Die WHO spricht sich mit Nachdruck fir die Sicherheit des Trinkwassers von der Quelle bis
zur Entnahmestelle des Verbrauchers aus.

Was bedeutet dies fur die Zustandigkeiten der Trinkwasserversorgung

Betreiber: Betreiber:
Ortlicher Wasserversorger Gebaudeeigentimer, Gebaudeverwalter

Quelle Aufbereitung
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@ see Wo beginnen?

SITC

Power-Plant Industry

Zahnarzt-
praxen
(DCUs)

wimming-Pool
Alten-
heime
(Dusch-
brausen)

Spitaler
Risiko-
mana-
gement

Riuckkiihl-
werke

Grafik: Exner M, Schulze-Rébbecke R. Legionellen-Epidemiologie, Okologie, Infektionsquellen und praventive Massnamen Off. Ges Wes 1987;49:90-6
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@2%'8 Betrachtung epidemiologischer Erkenntnisse im
"™ Zusammenhang mit infektiologischen Problemen

Aligemeine

Voraus- Aus hygienischer Sicht ist grundsatzlich die Beantwortung folgender
=Nt Fragen erforderlich3:

:;venﬁon » Wo befindet sich das Reservoir des Infektionserregers?

und » Wie erfolgt seine Freisetzung?

Kontrolle > Wie erfolgt seine Ubertragung?

von » Wie wird der jeweilige Krankheitserreger aufgenommen?

EE{{.?"S' > Mit welchen Strategien gelingt es, das Reservoir, die Freisetzung,

Ubertragung und Aufnahme des Krankheitserregers durch eine
Multibarrierenstrategie unter Kontrolle zu bringen?

3Exner M (2008) Hygiene in daily life. Bundesgesundheitsbl Gesundheitsforsch Gesundheitsschutz 51(11):1245-1246
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Methodik

Fallstudie — Zahnarztpraxen (2015)

Case Study
research
design
* In-depth questions » Testing scenario
Items: about the facility, the * Water samples taken
as, technical accordingto DIN EN
5 dental ions of the IS0 19458,
surgeries DCUs, componentsof * Legionella
random l\f hygienic concept pnefjmcphf'l'a
. . » Legionella spp.
selected in the * Technical * Microbiological testing
= Structural according to SN EN 150
canton of * Organisational 11731-2:2008-05
Zurich.
Present conditions
In accordance ]
i ? hot [ cold water
with FOPH? v A
each
Luzern / 25.01.2019 5. ing 2019 (Pril ion)
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Ergebnisse

Fallstudie — Zahnarztpraxen (2015)

» Kein Nachweis in DCUs

» Umfassende Dokumentation und Hygiene-Konzepte zur Infektionspravention als Teil des

Risikomanagements und Qualitdtsmanagement-Prozesses

» 4 von 11 TWW-Entnahmestellen mit mehr als 1’000 KBE/L
[ | [ | (S

» 7 von 11 TWW-Entnahmestellen unter 55 °C

contamination of the hot waterline

na 7outof 11tested waterlinesin a range between
46.9 and 53.9 °C; not in accordance to FOPH

» Fehlende Kenntnisse Uiber Haustechniksysteme und Gebaudeinstallationen

Luzern / 25.01.2019 5.

ing 2019 (Printversion)

4 out of 11 tested waterlines > 1000 CFU/L:
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©) i« Fallstudie — Altenwohnheime (2016)

SITC

Methodik
Case Study
research design

Sample size:
10 residential
homes, randomly
selected in the
canton of Zurich.

* Microbiology testing » gquestionnaire about
» Water samples of the water system of the

shower heads facility

= Legionella
pneumophila = 5 categories:

= Legionella spp. * General questions

* Microbiological testing = System properties
according to SN EN ISO * Hygiene / maintenance

11731-2:2008-05 = Monitoring / recording
* Culture method and « Showers
FCM-IS

Legionella in
shower outlets
Comliance with

FOPH?

A
[\
A
L
Y
)
|
S

Present situation
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@ see  Fallstudie — Altenwohnheime (2016)

SITC

Results questionnaire: Items of category ‘general questions’ (FOPH=FOPH recommendations; QMS=Quality Management System; PHI=experienced plumbing and
heating installer; n=no; y=yes; n/a=not available; *= Building A+O: 2008, Building B+C: 2009; **= Main building: 1997, new building: 2013)

Question Object
A B Cc D E F G H | J

for water hygiene FOPH QMS FOPH PHI

QuUatniey ¢

. [This question was answered with a very wide variation of control measures and
Controls and frequencies

conducted on the water system? frequencies.
It requires a separate, in-depth discussion from an operative perspective.]

Installation date of the drinking * o
water system in the building? 1974 2013 n/a 2010 2004 1993 1993 2011

Parts of the water system that

have been replaced or y y n/a n/a y y y n y n/a
reconstructed?

Problems of water quality in past? y n y n y n/a n n n n/a
Dead lines in water system? y n n/a n y n/a n/a n n/a n

22

© Referent: Thomas Leiblein 1



SWKI Schweizerischer Verein von Gebaudetechnik-Ingenieuren
‘o SICC Société suisse des ingénieurs en technique du batiment

SITC Societa svizzera degli ingegneri nella tecnica impiantistica

Legionellen
Messkam-
pagne
Kantonales
Labor
Ziirich

Fallstudie — Altenwohnheime (2016)

Jahr | Anzahl
untersuchter
Heime

In Ordnung | Kontaminiert | Hoch
kontaminiert

2015 16 44 % 20 % 36 %

2016 10 40 % 40 % 20 %

Quelle: Dr. Hans Peter Fiichslin (KLZH), Thomas Leiblein (ZHAW), Netzwerktreffen FM Perspektiven am 07. April 2017, ZHAW-IFM, Wadenswil

Trotz Nachweis von Legionellen kommen selten Legionellosemeldungen
aus Altersheimen:

» Keine weiteren Abklarungen bei Lungenentzindungen

» In Altersheimen wird bzgl. Kérperhygiene haufiger gewaschen, als
geduscht

Luzern / 25.01.2019 5. Schweizer Hygienetagung 2019 (Printversion) 23

23

Lander-
spezifische
Unter-
schiede in
der Organi-
sations-
struktur und
bei den
Verant-
wortungs-
tragern

Fallstudie — Spitaler/Krankenhauser (ongoing)

Hospitals in the United Kingdom
Commitled to the Water Safety Plan: Waler Safely Group/Team

Hospitals in Germany and Switzerland

Committed to the Hygiene Commission

M, t bl ahest council of hmu:l frygiene consisting of;
* Quty hoider * Wosusa unecion (Covering medical
+  Dirwctor of knfecton Pravention and = Director of the hospial fcow mm«uw:uemu
Controd (DIPC) « Divector of nursing {covenng rursing ambd
*  Lead Infection Contral Doctor {Medical) 5 Thse theve reprevers the hosssaal op managerant
*  Infection Control Officer
*  Responsible Person Water (RPW)

= Prysician delegased for hygiena/Genman term: Tryglensbeauliragier Aczi
*  Deputy Responsible Person Water . ahich is ihe

(DRPW capital hygene, drect 1o the

S (Cha executy hospi ¥
= Extemal AucorAuthorising Engreer tates and Capital Development medical director; this is valld for the German state of Bavaria)
= Infection Prevention and Contred Team *  General manager
IPCT) . ferm:
Waerd Department +  Chief Technical Offices CTD (s5ope of FM FS)
Estata Mantanance Workers/Contractors. . Mw—uuul foliow nqamaﬂnfm e.g medcal specialnt for
—_— Fricrobiclogy

The «Chisd Technuloﬂoﬂ occasonally is member of a «small h;m
108 e
fof exnmple bewewhen in the scope of « LW\‘- Therefore itis |u—ned
o Ay shygiene commission on Lagionedas. The CTO is conauled soisly on
demang

+  Estates/Engineering Professionals
and Managers

+  Other Relevant Staf'Contractors

= Water Hyglene Contractor

Leiblein, T. W., Tucker, M., Ashall, M., Al Khaddar, R., Lee, S., Gollnisch, C., & Hofer, S. (2017). Legionella prevention in water systems in hospitals: Stakeholders
and the process seen from Facility Management. Poster and abstract first published at the 9th International Conference on Legionella, Rome, 26th-30th September
2017. [Poster Abstract] In: Abstract book of the 9th International Conference on Legionella, Rome, 26th-30th September 2017. Poster Session 3, Friday,
September 29th, 2017. Poster No. 19. Waterline - Journal of the Water Management Society, 36-37
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@ st Ruckkuhlwerke

SITC

Studie Mouchtouri et al (2010):

» Systematische Untersuchungen von Rickkihlwerken zur Identifizierung
Legionellen kontaminierter Rickkihlwerke

» Identifizierung der Risikofaktoren fiir eine Kontamination
» Abschatzung der Wirksamkeit von Kontrollmassnahmen

Es wurden insgesamt 96 Ruckkihlwerke von &ffentlichen Gebauden inspiziert
sowie 130 Proben gesammelt und mikrobiologisch verarbeitet.

Die mikrobiologischen Proben wurden korreliert mit den Charakteristika der
Ruackkuhlwerke, der Wasserproben, der Inspektionsergebnisse und der
Betriebsweise.
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@ swa Ruckkuhlwerke

SITC

Ergebnisse Die Legionellen-Kolonisation war positiv assoziiert mit:

* Fehlendem Training des Wartungspersonals hinsichtlich der Legionellen-Kontrolle

» Der Abwesenheit von regelmassigen Legionellen-Untersuchungen

+ Der Abwesenheit von Sonnenlichtschutz

» Der Konzentration des freien Chorgehaltes in der Wasserprobe unter 0,5 mg/I Chlor
Die Legionellen-Kolonisation war negativ assoziiert mit:

Rickkiihl-

;V;':rilzzfes » Der Durchfiihrung einer chemischen Desinfektion

Infiktions- » Der Anwesenheit einer Gefahrdungsbeurteilung und eines Managementplanes
risiko

Ein statistisch hoheres Alter der Anlage war mit dem Nachweis von Legionellen in
Ruckkuhlwerken verglichen mit nicht kolonisierten Rickkihlwerken positiv assoziiert.

-> Die Autoren schlussfolgern, dass Riickkiihlwerke mit Legionella spp. hoch kontaminiert
sein konnen und sie daher ein potentielles Infektionsrisiko darstellen konnen.
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@ st Ruckkuhlwerke

SITC

Gefahr- » Bedeutung einer Gefahrdungsbeurteilung und eines Managementplans
beuneiung

Manage- » Chlorung kann wirksam die Legionellenkontamination reduzieren, jedoch
mentpian sind einhergehende Begleiterscheinungen (Korrosion, Geschmack/Geruch) zu
i bedenken

Training

e > Gezieltes Training von Verantwortlichen fiir Betrieb und Instandhaltung von
Rerisic Rickkihlwerken

Unter-

suchungen

» Periodisch durchzufiihrende Untersuchung auf Legionellen, um
Wirksamkeit der getroffenen Massnahmen Uberprifen bzw. verifizieren zu
kdénnen
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SITC

@ swa  Riickkiihlwerke — Die Rolle des Windes

Je nach Exposition und Design der Gebaudehdille kann es zu Wind-Stromungsrichtungen
kommen, die ein grosses Gebiet der Kontamination luftgetragener Keime bewirken

Mogliche Kontamination:

— durch Fensterliftung. Grund ist die in die Raumluft eindringende kontaminierte Luft des
Ruckkuhlturmes von aussen, die Aerosole mit Legionellen tragt

— durch Ansaugung kontaminierter Luft Gber die Frischluftansaugung
— von Nachbargebauden

— der Umgebung, in der kontaminiertes Aerosol absteigt. Passanten sind unmittelbar
exponiert.

Interessante Grafik hierzu: Angermann, J. P., & Izard, M. (2013), S. 64
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Ruckkuhlwerke — Kritische Zonen

Funktionsprinzip Gegenstrom. Klassischer Verdunstungsrickkuhler, der
haufig in HLK-Anlagen eingesetzt wird.

Kritische Zonen

> Tropfenabscheider
> Befeuchterzone

> Besatzmaterial

> Frischlufteinlass
» Sammelbecken

Interessante Grafik hierzu: Angermann, J. P., & Izard, M. (2013). Seiten 76-82.
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Design
anpassen

Umge-
bungs-
situation
bertick-
sichtigen

Inspektion
und
Wartung
muss
einfach und
vollstandig
sein

Rohrlei-
tungsnetz

Kuhlsystem

Ruckkuhlwerke

> Die Risikoanalyse fiir einen Verdunstungskiihlturm sollte gegebenenfalls eine Anderung des
Designs der Einheit selbst beinhalten.

» Installation und die Ausrichtung des Kuhlturms sind bei der Entwurfsplanung der
Gebaudekonstruktion zu bertcksichtigen. Besonders wichtig ist:
— die Bewertung des Bereichs um den Kihlturm herum. Er sollte sich nicht in der Nahe von Fenstern,

Lufteinlassen und von Raumen der Offentlichkeit und der Hauptwindrichtungen befinden.
Die Abluft sollte nicht in Richtung enger oder stark frequentierter Rdume geleitet werden.

— die Luftqualitét des Ansaugquerschnitts: Tatsachlich sind alle Aktivitaten in der Nahe, die Staub oder
organische Substanz in der Luft erzeugen kénnen, an der Entwicklung von Mikroorganismen beteiligt.

» Ein Verdunstungskihlturm muss so konzipiert sein, dass Inspektion und Wartung einfach und
vollstéandig sind, die allgemeinen Sicherheitsnormen der Arbeitsanweisungen eingehalten
werden und die Punkte, an denen sich Schmutz ansammeln kann, beseitigt werden.

» Die Zuganglichkeit der kritischen Zonen sollte Uber Inspektionsklappen gewahrleistet sein.

» Die Installation betrifft zum einen das Rohrleitungsnetz, dessen Aufgabe es ist, das mit der Luft
in Berihrung kommende Wasser zu transportieren, und zum anderen das Kuhlsystem des
Turmes selbst.
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Risikomanagement (RM) im medizinischen Bereich
Grundprinzipien der Risikoregulierung

» Der Prozess der Risikoregulierung umfasst eine Risikoabschiatzung, Risikobewertung
und hierauf basierend die Massnahmenbewertung. In seinem Verlauf wird eine
transparente Risikokommunikation mit der betroffenen Fachoéffentlichkeit und den
gesellschaftlichen Gruppen etabliert, und es werden dann entsprechende Massnahmen
implementiert, um sie rechtlich wirksam umzusetzen, zu vollziehen und im Sinne des
Risikomanagements zu tiberwachen und zu evaluieren*.

» Voraussetzung hierfur: Die gesundheitspolitische und epidemiologische Bedeutung des
Gesundheitsrisikos wird richtig erkannt und charakterisiert wird.

“Risikokommission (2003) «Neuordnung der Verfahren und Strukturen zur Risikobewertung und Standardsetzung im
gesundheitlichen Umweltschutz der Bundesrepublik Deutschland». Risikokommission Geschéftsstelle c/o Bundesamt fir

5. Schweizer Hygienetagung 2019 (Printversion)
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Quelle: Risikomanagement

Exner et al. ——————»
(2011)

Bundesges

undheitsbl

Gesundheit Umsetzung

sforsch Entscheidung

Gesundheit (rechtlich wirksame Umsetzung)
sschutz Vollzug, Uberwachung,
54(5):699- EvalNertag

708 T

Offentlicher Diskurs

{

Mafinahmenbewertung
[option assessment)

(Wissenschaftliche Bearbeitung)
F'y

L

Grundprinzipien der Risikoregulierung

Prozess der Risikoregulierung

Risikoabschatzung
-

Vorverfahren
[Screening, ranking, scoping)

v

/ Betoffene/ %,

Risikoabschatzung
| Fachoffentlichkeit/ | (risk assessment)
L gesellschafiche 7|
.\. Gruppen ’-' {Wissenschaftliche Bearbeitung)

Risikobewertung

{risk evaluation)

Grundsatzfrage:
Proaktiv versus reaktiv?

Pravention (Proaktiv) —
Korrektur (Reaktiv)

Corrective and
Preventive Action
(CAPA)
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@2%‘8 Risikomanagement-Konzept

SITC

Das Risikomanagement-Konzept eines Spitals regelt:

Zustandigkeiten (Risikomanager, Prozessverantwortlicher)
Einsatzbereiche und -ebenen (Ebene GL, Ebene SL)
Methoden (Top-Down mittels Gefahrenlisten, Bottom-Up mittels FMEA)

Skalenwerte (Risikolandschaft, Gesamtrisikolast, Risikotragfahigkeit,
Risikotoleranzgrenze, Bewaltigungsstrategie)

Termine (i. d. R. Top-Down-Analysen im Jahresrhythmus, Projekt- und
Prozessanalysen bei Implementierung und Anpassung)

YV V V VY

Y
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@2%'8 Risikomanagementprozesse

SITC

Risikoidentifikation

Risikobewaltigung

Risikocontrolling

Risikoanalyse-Prozess

Quartalsreporting

Bericht der unabhangigen Uberwachungsinstanz

YV V V V VYV

» Integration der Risikoebenen
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@
fya

Handeln Sie mit Weisheit und Verantwortung

Appell und Motivation: Kennen Sie lhr/e
» Risiken — versuchen Sie deren Effekte zu reduzieren.

> Personen — seien Sie neugierig, setzen Sie sich dafur ein Leben zu
retten.

» Unternehmen — suchen und nehmen Sie Unterstlitzung von
Fachpersonen und Experten an.

> Rolle/Funktion — seien Sie sich Uber die Mdglichkeit des
Vorhandenseins blinder Flecke bewusst.

> Ziele — andernfalls suchen Sie danach.

Und ganz besonders: Handeln Sie!
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Quellen zu Abbildungen und Tabellen in der Prasentation wurden zudem auf der jeweiligen Seite gekennzeichnet.
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