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• Publizierte KRINKO-Empfehlungen seit der letzten ÖGD-Fortbildungsveranstaltung

• Weitere Publikationen der KRINKO

• Welche KRINKO-Empfehlungen sind in Arbeit?

• Was gibt es Neues in der aktuellen Berufungsperiode?
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▪ erschienen im April 2022 

in GMS Hyg Infect Control; 2022;17:Doc07
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Englische Übersetzung der KRINKO-Empfehlung 

„Infektionsprävention bei Immunsupprimierten“

20.04.2023 M. Thanheiser
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KRINKO-Empfehlung „Anforderungen an die Hygiene bei der 
Reinigung und Desinfektion von Flächen“

▪ erschienen im Oktober 2022 im 
Bundesgesundheitsblatt

→ ersetzt die Version von 2004

→ mit informativem Anhang



Gliederung der Version von 2004 

1. Einleitung

2. Grundlagen

3. Reinigung und Desinfektion in unterschiedlichen

Risikobereichen

4. Grundlegende Anforderungen an Reinigungs-

und Desinfektionsverfahren

5. Betrieblich-organisatorische Anforderungen

6. Baulich-funktionelle Anforderungen

7. Qualitätssicherung
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Anforderung an die Hygiene bei der Reinigung und Desinfektion von 
Flächen

Neue Gliederung

1. Einleitung

2. Risikobewertung von Flächen und Präventionspotential…

3. Flächenreinigung, desinfizierende Flächenreinigung und 
Flächendesinfektion

4. Reinigungs- und Desinfektionsmaßnahmen in unterschiedlichen 
Risikobereichen

5. Anforderungen an Flächenreinigungs- und -desinfektionsverfahren 
und Auswahlkriterien

6. Verfahren zur Flächenreinigung, desinfizierenden Flächenreinigung 
und Flächendesinfektion

7. Bauliche Anforderungen und apparative Voraussetzungen

8. Qualitätssicherung

9. Empfehlungen

+ informativer Anhang
20.04.2023 M. Thanheiser
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▪ Umfangreiche Anpassung der Empfehlungen auf Basis der aktuellen Evidenz

▪ erweiterter Fokus auf ambulante Einrichtungen

▪ Informationen zu:
• physikalischen Verfahren der Desinfektion (z.B. Verdampfen, Vernebeln, 

UV-/HINS-Bestrahlung)
• probiotischen Verfahren
• antiadhäsiven und antimikrobiell wirksamen Oberflächen

▪ umfangreicher informativen Anhang zu
• Tenazität relevanter nosokomialer Erreger
• toxikologischen und ökotoxikologischen Merkmalen mikrobizider Wirkstoffe
• Methoden zur Bewertung der Ergebnisqualität der Reinigung bzw. desinfizierenden Flächenreinigung

Was ist neu?

Anforderungen an die Hygiene bei der Reinigung und Desinfektion 
von Flächen
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https://openclipart.org/detail/


Beispieltabellen

▪ Reinigungs- und Desinfektionsmaßnahmen in Abhängigkeit vom                                                                  
Infektionsrisiko für Patienten und Personal

▪ Anwendungsbereiche der Flächendesinfektion oder desinfizierenden                                                  
Flächenreinigung mit Hinweisen zur Einwirkzeit und Anwendungsfrequenz

▪ Orientierende Angaben zum Wirkspektrum mikrobizider Wirkstoffe bzw. Stoffklassen

▪ Vor- und Nachteile unterschiedlicher Methoden zur desinfizierenden Flächenreinigung und 
Flächendesinfektion

▪ Vergleich verschiedener Methoden zur Ergebnisbewertung der desinfizierenden Flächenreinigung
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Anforderung an die Hygiene bei der Reinigung und Desinfektion von 
Flächen

20.04.2023 M. Thanheiser



Auf Basis der aktuellen Evidenz werden Empfehlungen gemacht zu

▪ Umfang und Organisation der Reinigung und Desinfektion,

▪ Auswahl der Flächendesinfektionsmittel,

▪ Durchführung,

▪ Auswahl der Verfahren,

▪ Baulichen Voraussetzungen, Materialverträglichkeit und 
Oberflächengestaltung und 

▪ Qualitätssicherung der Flächenreinigung und -desinfektion
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Anforderung an die Hygiene bei der Reinigung und Desinfektion von 
Flächen

20.04.2023 M. Thanheiser
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Ergänzung der KRINKO-Empfehlung „Impfungen von Personal
in medizinischen Einrichtungen in Deutschland: Empfehlung zur
Umsetzung der gesetzlichen Regelung in § 23a Infektionsschutzgesetz“ zur 
COVID-19-Impfung

20.04.2023 M. Thanheiser

▪ erschienen im Februar 2023 im 

Epidemiologischen Bulletin
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Ergänzung der KRINKO-Empfehlung „Impfungen von Personal
in medizinischen Einrichtungen in Deutschland: Empfehlung zur
Umsetzung der gesetzlichen Regelung in § 23a Infektionsschutzgesetz“ zur 
COVID-19-Impfung

20.04.2023 M. Thanheiser

„[...] Die COVID-19-Impfung reduziert das Risiko einer Erregerübertragung. Im
Kontext der Behandlung und Pflege von Patienten in medizinischen
Einrichtungen müssen jedoch ergänzend Hygienemaßnahmen im Sinne eines
Maßnahmenbündels zur bestmöglichen Infektionsprävention ergriffen
werden. Es ist das Ziel, bei medizinischem Personal entsprechend den
Empfehlungen der STIKO einen vollständigen Impfschutz zu erreichen.
Die arbeitsrechtliche Konsequenz einer Tätigkeitseinschränkung bei
Ungeimpften ist jedoch nicht zu rechtfertigen, da für die Verhinderung einer
Infektionsübertragung korrekt eingehaltene Hygienemaßnahmen eine
wesentliche Rolle spielen.“
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Tabelle 2 Risikobewertung. 
Bereiche in Gesundheitseinrichtungen mit 
hohem (A), mittlerem (B) oder niedrigem (C)
Risiko der Übertragung von Infektionen
vom Personal auf Patienten oder 
umgekehrt und jeweils erforderliche
Schutzimpfungen bzw. Immunität.

* Nachweispflicht gemäß § 20 Absatz 8 IfSG

COVID-19: Zum Patientenschutz 
empfohlene Impfung bei hohem 
und mittlerem Risiko
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Personelle und organisatorische Voraussetzungen zur Prävention
nosokomialer Infektionen

20.04.2023 M. Thanheiser

▪ erschienen im März 2023 im 
Bundesgesundheitsblatt

→ ersetzt die Version von 2009 und die KRINKO-
Empfehlung „Empfehlung zum Kapazitätsumfang 
für die Betreuung von Krankenhäusern
und anderen medizinischen Einrichtungen durch
Krankenhaushygieniker/innen“ von 2016
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Personelle und organisatorische Voraussetzungen zur Prävention
nosokomialer Infektionen

20.04.2023 M. Thanheiser

Inhalt

1. Zielsetzung

→ Kategorisierung, Geltungsbereich/Zielgruppe

2. Organisation

→ Verantwortlichkeiten, Surveillance, Organisationsstrukturen

3. Hygienefachpersonal

→ KHH, HFK, Mitarbeiter mit Expertise in technischen Fragestellungen der Hygiene 

4. Weiteres Personal mit Aufgaben zur Hygiene und Infektionsprävention

→ Hygienebeauftragte

5. Personalbedarfsermittlung

→ Risikobewertung, Bedarfsberechnungen KHH & HFK

6. Bespiele zur Berechnung des Personalbedarfs für HFK und KHH

Bildquelle:
www.gazzetta-online.ch
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Personelle und organisatorische Voraussetzungen zur Prävention
nosokomialer Infektionen

20.04.2023 M. Thanheiser

Was ist neu?
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▪ an medizinische Einrichtungen gem. § 23 Abs. 3 Satz 1 
Infektionsschutzgesetz (IfSG; Stand vom 28. Juni 2022) gerichtet

▪ Neuorientierung: Weg von einseitigen Berufsbildern und hin zu 
Qualifizierungsniveaus, so dass eine Öffnung gegenüber weiteren 
Berufsgruppen möglich wird, ohne dabei Qualitätsstandards zu 
unterschreiten

▪ erweitert um Ausführungen über 
o Mitarbeiter mit Expertise in technischen Fragestellungen der Hygiene 

(z. B. Hygiene-Ingenieur) und
o Hygienebeauftragte Pflegekräfte.

https://openclipart.org/detail/


15

Personelle und organisatorische Voraussetzungen zur Prävention
nosokomialer Infektionen

20.04.2023 M. Thanheiser

Beispieltabellen

▪ Beispiel für die Zusammensetzung einer Hygienekommission

▪ Qualifikationen und Aufgaben von KHH, HFK, Mitarbeiter mit Expertise in 
technischen Fragestellungen der Hygiene, Hygienebeauftragten

▪ Einstufung von Maßnahmen/Patienten und Bereichen in Bezug auf das 
Infektionsrisiko sowie die Folgen von auftretenden Infektionen (Beispiele)

▪ Bedarf an KHH/ HFK pro Bettenanzahl gem. Risikoeinstufung

▪ Berechnungsbeispiele
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Personelle und organisatorische Voraussetzungen zur Prävention
nosokomialer Infektionen

20.04.2023 M. Thanheiser

Wichtig: Aufgrund der an vielen Stellen oft nicht vorhandenen Evidenz wurde in dieser 
Empfehlung auf eine Kategorisierung verzichtet.
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Weitere Publikationen der KRINKO

20.04.2023 M. Thanheiser

▪ „COVID-19-Pandemie - Schlussfolgerungen aus krankenhaushygienischer Sicht“, Dtsch. 
Ärzteblatt, Juli 2022

▪ „Ethanol is indispensable for virucidal hand antisepsis: memorandum from the alcohol-based
hand rub (ABHR) Task Force, WHO Collaborating Centre on Patient Safety, and the Commission
for Hospital Hygiene and Infection Prevention (KRINKO), Robert Koch Institute, Berlin, Germany“, 
Antimicrob Resist Infect Control, Juli 2022

▪ Stellungnahme der Kommission für Krankenhaushygiene und Infektionsprävention (KRINKO) zu 
Anforderungen des § 28b des Gesetzes zur Stärkung des Schutzes der Bevölkerung und 
insbesondere vulnerabler Personengruppen vor COVID-19, EpidBull Ausgabe 42/2022 im 
Oktober 2022
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Was ist in der Pipeline?

Bildquelle: https://openclipart.org

20.04.2023 M. Thanheiser

https://openclipart.org/


▪ „Eingruppierung von SARS-CoV-2 als Erreger von Infektionen in der endemischen 
Situation in die Empfehlungen der KRINKO „Infektionsprävention im Rahmen der 
Pflege und Behandlung von Patienten mit übertragbaren Krankheiten“ und 
Überarbeitung der Tabelle 1 dieser Empfehlung

▪ Anlage 8 „Aufbereitung flexibler Endoskope“ der KRINKO-BfArM-Empfehlung 
„Anforderungen an die Hygiene bei der Aufbereitung von Medizinprodukten“

➢ Mit neuem Anhang zur Aufbereitung von Ultraschallsonden

▪ Infektionsprävention in Heimen 
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KRINKO-Empfehlungen in Aktualisierung

20.04.2023 M. Thanheiser



▪ Infektionsprävention in REHA-Einrichtungen

▪ Hygienische Untersuchungen in medizinischen Einrichtungen

▪ engl. Übersetzung der Empfehlung „Anforderungen an die Hygiene bei der 
Reinigung und Desinfektion von Flächen“

▪ …
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Geplante neue KRINKO-Veröffentlichungen
Bildquelle:
https://openclipart.org

20.04.2023 M. Thanheiser

https://openclipart.org/


https://www.rki.de/krinko

▪ seit November 2022
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Neues auf der Website der KRINKO

20.04.2023 M. Thanheiser

https://www.rki.de/


• aktuelle Berufungsperiode (2020-2022) 
wurde um ein Jahr verlängert, um pandemie-
bedingt verzögerte Arbeit noch gut voran-
zubringen
(Berufungsperiode dauert i.d.R. 3 Jahre)

• i.d.R. 18 berufene Mitglieder (mit Stimmrecht)

• Kommissionsarbeit ist ehrenamtlich, nebenberuflich, frei von Interessenkonflikt

• weiterhin arbeiten Mitarbeitende von RKI, BMG, obere Landesgesundheitsbehörden, 
Bundeswehr, BfArM, ABAS in der KRINKO beratend mit (ohne Stimmrecht)

• ca. 4-5 Sitzungen der KRINKO pro Jahr, zusätzlich und unabhängig davon erfolgt die 
Arbeit in einzelnen Arbeitsgruppen
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Die KRINKO

Bildquelle: RKI

20.04.2023 M. Thanheiser
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▪ und an das Team vom FG14

▪ bei Fragen zu Empfehlungen und 
Krankenhaushygiene: 
Infektionshygiene@rki.de

▪ Musterpräsentationen sind zu finden auf 
der RKI/ KRINKO-Website
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Vielen Dank für Ihre Aufmerksamkeit

Bildquelle: RKI

20.04.2023 M. Thanheiser

mailto:Infektionshygiene@rki.de

