Patienteninformation: Hausliche Isolierung bei Covid -19

Bringen Sie den/die Erkrankten in einem separaten, gut liftbaren Einzelzimmer unter (in Folge
»Isolierzimmer”) Erkrankte sollten sich nicht in gemeinschaftlich genutzten Raumen aufhalten.

Falls unvermeidlich, flir eine gute Durchliftung dieser Radume sorgen (z.B. mit offenem Fenster),
Abstand halten — ggf. auch Masken tragen. Der/die Erkrankte sollte ein ausschlieBlich eigenes Geschirr
und Besteck benutzen. Falls der Haushalt Gber zwei Toiletten verfiigt, sollte eine davon ausschliefRlich
dem Patienten zur Verfligung stehen.

Falls ein Einzelzimmer nachts nicht moglich ist, sollten der/die Erkrankte in einem Einzelbett mit
mindestens einem Meter Abstand Bett zu Bett schlafen

Halten Sie die Anzahl der pflegender/betreuender Kontaktpersonen gering. Optimal: nur eine Person
hat Kontakt - diese sollte in einem guten Gesundheitszustand, frei von chronischen Erkrankungen und
nicht immungeschwacht sein.

Achten Sie auf eine ausreichende Handehygiene (ALLE): Hinde waschen vor der Essenszubereitung und
dem Essen, nach der Toilette und wann immer notwendig (nach Husten, Niesen, Schnduzen, dreckig...).
Nach Kontakt mit Erkrankten oder seiner unmittelbaren Umgebung sowie beim Verlassen des Zimmers:
Handewaschen/Handedesinfektion durchfiihren (3ml Lésung auf die Handflachen, mind. 30 Sekunden
einreiben)

Besorgen Sie sich ein handelsiibliches Hindedesinfektionsmittel mit viruzider Wirkung (Gel oder Spray
auf Alkoholbasis; “begrenzt viruzid” ausreichend) und platzieren Sie es gut erreichbar am Ausgang des
Isolierzimmers

Verwenden Sie Einmal-Handtiicher oder Kiichenrolle zum Handetrocknen. Greifen Sie sich wahrend der
Zeit im Isolierzimmer (Kontaktphase) nicht ins Gesicht (Augen, Nase).

Erkrankte sollten bei Kontakt mit Pflegepersonen zumindest eine chirurgische Maske tragen (Mund
und Nase sind bedeckt, Maske sitzt dicht). Mund und Nase beim Husten oder Niesen mit Papiertiichern
oder Taschentlichern bedecken (anschlieRend entsorgen). Durchfeuchtete Masken bieten keinen
Schutz - wechseln!

Bei Kontakt mit Korpersekreten bzw. direktem Kontakt mit dem/der Erkrankten (< 1m Abstand) sollten
die Betreuungspersonen Einmal-Handschuhe tragen. Chirurgische Masken und Einmal-Handschuhe sind
nicht zur Wiederverwendung gedacht, nach dem Abnehmen von Maske und Handschuhen sollten die
Hande gereinigt werden.

Oberflachen im Patientenzimmer (z.B. Nachttisch, Bettgestell, Turgriff) regelmaRig reinigen - Bad und
Toilett-Oberflachen einmal taglich. Zum Reinigen von Oberflachen zunachst ein handelsibliches
Reinigungsmittel und anschlieBend ein viruzid wirksames Fldchendesinfektionsmittel/-tlicher
verwenden.

Waschen Sie Kleidung, Bettwasche und Handtilicher des Patienten mit normalen Waschmitteln bei 60 —
90 °C. Sammeln Sie die Wasche separat im Isolierzimmer und verwenden Sie Handschuhe, wenn Sie
diese in die Waschmaschine geben.

Stellen Sie im Isolierzimmer einen eigenen Mistkibel bereit, lassen Sie den Miillsack vom Patienten
wenn moglich selbst zubinden und Gbernehmen Sie den Mill mit Handschuhen. Nach Entsorgung im
Restmill und Ausziehen der Handschuhe — Hindewaschen/-desinfizieren.

Fur die Dauer der Quarantane sind Besuche verboten. Ab dem 10. Tag der Erkrankung (=Dauer der
Quarantéane) ist ein Ansteckungsrisiko im Normalfall kaum mehr vorhanden. Dies gilt auch, wenn der/die
Patient*in 48h symptomfrei ist. Kontakte zu Haushaltsfremden und das Verlassen des Hauses sind erst
nach Ende der behdérdlichen Quarantane erlaubt.

*modifiziert nach: “Home Care for Patients with Suspected
Novel Coronavirus (2019-nCoV) infection presenting with mild symptoms
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