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P E R S Ö N L I C H E  S C H U T Z A U S R Ü S T U N G ( P S A )
(s .  W ikiservice -BW  – H ygMgmtRegSanEinr  2 . ,  2 .3)  

WAS WANN WIE WOMIT 
Mund-Nasen-
Schutz (OP- Maske) 
für alle Patienten 

• möglichst sofort bei Betre-
ten der Einrichtung (unab-
hängig von Symptom-
Schwere)

• unter Anleitung nach Hän-
dedesinfektion bzw. durch
Patienten selber anlegen
lassen, sofern nicht vor-
handen.

Mund-Nasen-Schutz,  
Mund-Nasen-Bedeckung 

Mund-Nasen-
Schutz für alle in 
der Einrichtung Tä-
tigen mit Patienten-
kontakt im Ab- 
stand von > 2 m 

• Erstkontakt mit Patienten;
bis zur näheren Beurteilung, 
ob Verdacht auf bzw. Infek-
tion durch SARS-CoV-2
vorliegt

• bei Gefahr des Verspritzens
von Körperflüssigkeiten o-
der Chemikalien

• über Mund und Nase dicht
anlegen,

• nur mit frisch desinfizierten
Händen bzw. Handschu-
hen MNS anlegen,

• bei (vermuteter) Kontami-
nation nicht weiterverwen-
den, sondern wechseln:
z.B. wenn Patient nah am
Arzt / an MFA stark niest,
hustet oderwürgt.

Mund-Nasen-Schutz 

Atemschutzmaske 
(FFP-2- bzw. FFP-3-
Maske) 

• Behandlung von Patienten
mit Verdacht auf bzw. Infek-
tion durch SARS-CoV-2, die 
stark husten oder niesen,
naher Kontakt

• über Mund und Nase dicht
anlegen

• nur mit frisch desinfizierten
Händen bzw. Handschu-
hen Maske anlegen

Atemschutzmaske (+ / - Ven-
til): FFP-2-Maske / KN95 oder 
N95 (bzw. FFP-3-Maske) 

• •bei allen Tätigkeiten am
Patienten, die mit Produk-
tion von Aerosolen oder
starker Freisetzung von
Tröpfchen einhergehen

• bei (vermuteter) Kontami-
nation nicht weiterverwen-
den, sondern wechseln:

• z.B. wenn Patient nah am
Arzt / an MFA stark niest,
hustet oder würgt

Alle mit nahem Patientenkon-
takt Tätigen sollten mind. 
FFP-2-Masken tragen - auch 
durchgehend während Schicht 
bzw. Arbeitstag 
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P E R S Ö N L I C H E  S C H U T Z A U S R Ü S T U N G ( P S A )  (s .  Wikiservice-BW – 
H ygMgmtRegSanEinr  2 . ,  2 .3)  

WAS WANN WIE WOMIT 
Augen-/Gesichts-
schutz (Schutz-
brille) 

• Behandlung von Patien-
ten mit Verdacht auf bzw.
Infektion durch SARS-
CoV-2, die stark husten
oder niesen

• bei allen Tätigkeiten,
die mit Produktion von
Aerosolen oder starker
Freisetzung von Tröpf-
chen einhergehen

• bei Umgang mit Chemi-
kalien (z.B. Reiniger o-
der Desinfektionsmittel)

• bei Aufbereitung von Medi-
zinprodukten

• 

• fachgerecht an- und able-
gen 

• mindestens täglich desinfi-
zieren

Augen-/Gesichtsschutz 
(Schutzbrille, Visier) 

Schutzkittel • Behandlung von Pati-
enten mit Verdacht auf
bzw. Infektion durch
SARS-CoV-2

• bei Gefahr des Versprit-
zens von Körperflüssig-
keiten oder Chemika-
lien

• fachgerecht anlegen und
ablegen,

• unter Vermeidung von
Umgebungskontamina-
tion ablegen

• nach Ablegen: Hygieni-
sche Händedesinfek-
tion

Schutzkittel 

Steriler Schutzkit-
tel 

• vor invasiven Eingriffen
• vor invasiven Maßnah-

men (z.B. größerer
Wundversorgung)

• nach Ablegen: Hygieni-
sche Händedesinfek-
tion

• bei (vermuteter) Konta-
mination neu anlegen,
z.B. wenn Patient nah
am Arzt / an MFA stark
niest oder hustet

Steriler Schutzkittel 
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H Ä N D E H Y G I E N E (s .  W ikiservice -BW -  HygMgmtRegSanEinr  2 . ,  2 .1)  

WAS WANN WIE WOMIT 
Händewaschen • vor Arbeitsbeginn

• nach Arbeitsende
• nach Toilettengang
• nach sichtbarer (grober)

Verschmutzung
• nach der Händedesinfek-

tion nur bei wahrscheinli-
chem Kontakt mit Bakte-
riensporen/Parasiten

Handwaschpräparat aus 
Spender entnehmen. Ge-
samte Handflächen ein-
schließlich der Fingerkuppen 
und Zwischenräume werden 
eingerieben und anschlie-
ßend unter fließendem Was-
ser abgewaschen. Dann wer-
den die Hände mit einem 
Einmalhandtuch sorgfältig 
abgetrocknet. 

(hier eintragen) 

EWZ: 
______________________ 

Einmalhandtuch 

Hygienische 
Händedesinfektion 

• unmittelbar vor
und nach direktem
Patientenkontakt

• unmittelbar vor asepti-
schen Tätigkeiten

• unmittelbar nach
Kontakt mit potentiell
infektiösem Material
vom Patienten

• nach Kontakt mit unmit-
telbarer Patientenumge-
bung (z.B. Flächen)

• immer: Nach Ablegen der
Handschuhe

Herstellerangaben bezüg-
lich Menge und Dauer der 
Einwirkzeit einhalten. Dabei 
sind die Hände üblicher-
weise mit 3 - 5 ml komplett 
zu benetzen. Besondere 
Aufmerksamkeit gilt dem 
Einreiben von 
Fingerkuppen, Nagelfalzen 
und Daumen. 

Bei Anbruch eines 
neuen Gebindes: Doku-
mentation des Anbruch-
datums. 

______________________ 
EWZ

• bei sichtbarer Kontamina-
tion der Hände

Punktuelle Verunreinigung 
mit einem mit Händedesin-
fektionsmittel getränkten 
1x- Papierhandtuch oder 
ähnlichem entfernen. An-
schließend hygienische 
Händedesinfektion durch-
führen. Nach Einwirkzeit 
ggf. Hände waschen. 

Bei starker Verschmutzung 
Hände vorsichtig abspülen, 
waschen und anschließend 
desinfizieren. 

Händedesinfektionsmittel

11748545
Durchstreichen

11748545
Durchstreichen
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H Ä N D E H Y G I E N E (s .  W ikiservice -BW -  HygMgmtRegSanEinr  2 . ,  2 .1)  

WAS WANN WIE WOMIT 
Chirurgische Hän-
dedesinfektion 

• vor Eröffnung der Haut- 
und Schleimhautoberflä-
che

• vor Abtragen von ober-
flächlicher Haut und
Schleimhaut

• bei Versorgung größerer
Wunden

• vor invasiven Eingriffen
• vor direktem Kontakt zum

Eingriffsfeld und zu steri-
len Medizinproduk-
ten/Materialien

• 

Desinfektionsmittel wiederholt 
in Hände, Unterarme bis zum 
Ellenbogen einreiben, über 
die gesamte Einwirkzeit Haut 
feucht halten. 

 
Händedesinfektionsmittel 

>1,5Min

______________________

EWZ

Hautschutz • bei Bedarf
• vor längerem Tragen von

Handschuhen
• vor / während der Arbeit /

Schichtwechsel
• nach dem Händewaschen
• vor hautbelastenden Tätig-

keiten
• 

Hautschutzmittel aus Spen-
der oder Tube in die Haut 
einmassieren. 

Hautschutzmittel 

(hier eintragen) 

Hautpflege • mehrmals täglich
• am Arbeitsende

Hautpflegemittel aus Spen-
der oder Tube in die Haut 
einmassieren. 

Hautpflegemittel 

(hier eintragen) 
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H A N D S C H U H P L A N

WAS WANN WIE WOMIT 
Medizinische 
Einmalhandschuhe 

Bei vorhersehbarem oder wahrscheinli-
chem Erregerkontakt, z.B. 
• Behandlung von Patienten mit

Verdacht auf bzw. Infektion durch
SARS-CoV-2

• möglicher Kontakt zu Körperflüssig-
keiten

• anzunehmende Verschmutzung
durch Körperflüssigkeiten

• Gezielt einsetzen und
nur so lange wie nötig
tragen

• Auf saubere, trockene
Hände anlegen

• Handschuhe wech-
seln, wenn sie be- 
schädigt oder innen
feucht werden.

Medizinische 
Einmalhand-
schuhe 

Sterile medizini-
sche 
Einmalhandschuhe 

• Vorbereitung steriler Arbeitsflä-
chen oder Materialien

• Eröffnung Haut-/Schleimhautoberflä-
che

• Abtragen oberflächlicher
Haut/Schleimhaut

• größere Wundversorgung
• vor invasiven Eingriffen
• vor direktem Kontakt zum Eingriffs-

feld und zu sterilen Medizinproduk-
ten/Materialien

• Einmalhandschuhe nur
bedarfsgerecht benut-
zen und danach ent-
sorgen

• Richtige Größe auswäh-
len

• Vom Hersteller vorge-
gebene maximale Ex-
positionsdauer bei An-
wendung von Chemi-
kalien nicht überschrei-
ten

• Tragen von Handschu-
hen entbindet nicht
von der Pflicht einer
Händedesinfektion vor
und nach entsprechen-
den Tätigkeiten

Sterile medizinische 
Einmalhandschuhe 

Schutzhand-
schuhe gegen 
Chemikalien und 
mikrobielle Belas-
tung 

• bei Desinfektionsarbeiten
• bei Umgang mit Chemikalien
• bei Aufbereitung von Medizinproduk-

ten

Schutzhandschuhe 
gegen Chemikalien 
und Mikroorganis-
men (ggf. lange Stul-
pen): 

(hier eintragen) 
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R O U T I N E D E S I N F E K T I O N  (s .  W ikiservice -BW  – H ygMgmtRegSanEinr  3 . ,  3 .1)  

WAS WANN WIE WOMIT 
• alle Räume
• alle Flächen, Ge-

genstände
• Sanitäreinrichtun-

gen

• mindestens arbeitstäglich
• bei bemerkter Kontamina-

tion sofort

Wischdesinfektion 

(hier eintragen) 

Dosis: 
______________________ 

EWZ: 
______________________ 

• alle patientenna-
hen Flächen

• sofort nach Behand-
lung eines Patienten
mit Verdacht auf bzw.
Infektion durch SARS-
CoV-2

• bei bemerkter Kontamina-
tion sofort

Wischdesinfektion 

• alle medizini-
schen Geräte
und Materia-
lien

• mindestens arbeitstäglich
• sofort nach Behand-

lung eines Patienten
mit Verdacht auf bzw.
Infektion durch SARS-
CoV-2

• bei bemerkter Kontamina-
tion sofort

Wischdesinfektion 

Erstellt: 
Geprüft durch: Freigabe durch 

Hygienebeauftragten Arzt/Ltr SVZ: 
Aktualisierung: Gültig bis: Version 

22_1 

Vorlage: CoC Hygiene und Medizinprodukte der KVen und der KBV, Bearbeitet durch SG 2 VorBeug GesSch, PrävMed 
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