
Qualitätssiegel
MRE-Netzwerke in Thüringen

Hiermit beantragt die Einrichtung:

___________________________________________________________________      

das „Qualitätssiegel MRE-Netzwerk Jena“.

Es wird bestätigt, dass die geforderten 10 Qualitätskriterien umgesetzt, bzw. eingehalten 
werden.
 

1.   Stringente Einhaltung der Basishygienemaßnahmen
2.   Regelmäßige Hygieneschulungen des gesamten Personals – 

  mind. 1 X jährlich
3.   Hygieneschulungen aller neu eingestellten Mitarbeiter
4.   Beschäftigung mindestens einer Hygienefachkraft/Hygienebeauftragten
5.   Erarbeitung eines explizit an die Einrichtung angepassten Hygieneplanes 

    mit jährlicher Überarbeitung/Aktualisierung
6.   Implementierung spezieller Hygienemaßnahmen bei Nachweis von 

    Erregern mit speziellen Resistenzen und Multiresistenzen, sowie bei 
  Nachweis von Clostridium difficile mit der Symptomatik einer 

        Clostridium difficile-Infektion
7.   Transparenz und Kommunikation:

  Anforderung/Einforderung des MRE-Überleitungsbogens und der 
  telefonischen Vorabinformation bei Neuaufnahmen/Verlegungen von 

            Patienten/Bewohnern mit MRE 
8.   Patientensicherheit/Bewohnersicherheit: 

  Vorhalten von Informationsmaterial für Patienten und Angehörige
9.   Jährliche interne Eigenkontrolle der Umsetzung dieser Kriterien durch  

    den Leiter der Einrichtung
10.   Umsetzung aller für die einzelnen Bereiche existierenden 

       RKI-Richtlinien, des Infektionsschutzgesetzes und des Heimgesetzes  
     um Patienten/Bewohner vor einer Infektion  mit MRE zu schützen.

___________________________ 
Ort, Datum

____________________________
  Unterschrift Stempel

Die Kenntnis über die Veröffentlichung des Erhaltes, aber auch der Aberken-
nung wird hiermit bestätigt.

___________________________ 
Ort, Datum

____________________________
  Unterschrift Stempel


