Gebaude & Technik

Der, Corona-Grundriss”

Ob Container-Ldsungen oder gesonderte Eingange, der bauliche Infektionsschutz riickt starker in
den Fokus. Zudem konnten solche MaRnahmen fiir mehr soziale Teilhabe von Patienten und
Bewohnern sorgen. Wie neue Konzepte aussehen und bestehende Gebdude optimiert werden.

ewohner stationdrer Pflegeeinrichtungen zdhlen im
Zusammenhang mit dem Coronavirus zur Risiko-
gruppe. Grofe Hoffnungen setzen Verantwortungs-
trager in Impfungen. Doch nicht nur die gegenwartige Si-
tuation sollte Grund zur Sorge darstellen. In Bezug aufjede
Infektionskrankheit sind Bewohner solcher Einrichtungen
dem hochsten Risiko ausgesetzt. Aus Sicht der Berater und
Planer fiir Sozial- und Gesundheitsimmobilien von Soleo,
fiihrt dies zu folgenden Fragen:
Konnen bauliche oder technische Mafinahmen den
Infektionsschutz in Pflegeeinrichtungen erh6hen?
Ist die Betrachtung des Infektionsschutzes fiir Pflege-
einrichtungen als Pflichtbestandteil der Planung bei
Neubauprojekten und bei wesentlichen Umbaumafinah-
men kiinftig unabdingbar?
Falls ja, wie kann ein Betreiber die baulichen Praven-
tionsmafdnahmen hinsichtlich ihrer Wirksamkeit im
Gesamtkontext des Bestandsgebdudes oder der Neubau-
planung einschdtzen?
Besteht eine solche Pflicht aufgrund bestehender Geset-
ze, Verordnungen oder Richtlinien bereits?
Die ersten drei Fragen sind eindeutig mit ,Ja“ zu beant-
worten. Beziiglich der letzten Frage ist davon auszugehen,
dass entsprechende rechtliche Stellungnahmen zu dieser
Thematik folgen werden. Aktuell ldsst sich diese Frage
nicht zweifelsfrei kldren.
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Abb. 1: Ein zusétzlicher Vorraum kann den Infektions-
schutz in Bewohner- oder Patientenzimmern erhéhen.
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Wichtig ist hierbei, Infektionsschutz ganzheitlich zu
denken. Zwar sind zeitlich begrenzte organisatorische
Mafinahmen wie Besuchsverbote, Abstandsgebote und das
Tragen eines Mund-Nasen-Schutzes als Schutzmafinahmen
in der aktuellen Situation richtig, doch fithren diese zu ei-
ner starken Einschrankung des Rechts auf soziale Teilhabe
und zur Einschrankung des Pflegebetriebs. Die Wichtigkeit
des Rechts auf soziale Teilhabe wurde von Seiten der Politik
mehrfach unterstrichen. Zu oben genannten Mafinahmen
gilt es deshalb, mafivolle Alternativen darzustellen und
den Gebdudetypus stationdre Pflegeeinrichtung in Bezug
auf den Infektionsschutz zu optimieren. Zunachst sind
mindestens vier Schutzbestrebungen zu definieren, welche
bei der Implementierung von Mafinahmen auf mégliche
Einschriankungen zu {iberpriifen sind. Diese kdnnten sein:
Verhinderung des Erstausbruchs einer Infektion,
Verhinderung der Verbreitung in der Einrichtung,
Sicherstellung von sozialer Teilhabe sowie
Verhinderung der Einschrankung des Pflegebetriebs.

Untersucht man einen Katalog an organisatorischen, rdum-
lichen, technischen und bauspezifischen Mafinahmen vor
dem Hintergrund der aufgezdhlten Schutzbestrebungen
und ohne diese untereinander in qualitatives Verhaltnis
zu setzen, ist festzustellen, dass organisatorische Mafsnah-
men in Summe negativ abschneiden, wahrend raumliche
Erginzungen (auch konzeptionelle Anderungen des Raum-
programms) und ergianzende technische Mafinahmen in
Summe positive Gesamtbewertungen erreichen.
Desweiteren setzen organisatorische Mafinahmen sehr
auf Compliance des Personals, der Bewohnerschaft und
von Besuchern. Der Faktor Mensch spielt dabei die wesent-
liche Rolle und die ,Covid-Miidigkeit ist immer hdufiger
zu beobachten. Es miissen deshalb Alternativen gefunden
werden, die die geforderte Regeltreue durch begleitende
Mafinahmen fiir alle Beteiligten vereinfachen (z.B. Positi-
onierung und Anzahl von Desinfektionsmittelspendern)
oder den Infektionsschutz derart erhdhen, dass kleinere
Regelverstofie keine weitreichenden Auswirkungen haben.
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Natiirlich ist es einfacher den baulichen Infektionsschutz
zu erh6hen oder als Konzept zu implementieren, wenn dies
bereits bei der Planung einer Immobilie als Ziel definiert
wird. So konnten die Empfehlungen der Kommission fiir
Krankenhaushygiene und Infektionspravention (KRINKO)
zur ,Infektionspravention im Rahmen der Pflege und Be-
handlung von Patienten mit iibertragbaren Krankheiten” in
Bezug aufbauliche Inhalte gepriift und umgesetzt werden.
Ein Beispiel ist die Anderung von Bewohnerzimmer-
grundrissen, sodass diese im Bedarfsfall den Anforderun-
gen an Isolierzimmer mit Vorraum geniigen (Abb. 1). Eine
weitere mogliche bauliche Optimierung ist das Vorsehen
von zusdtzlichen Besuchsraumen, die tiber gesonderte Be-
sucher- bzw. Bewohnerzugange und eine raumliche Tren-
nung (transparent und schalldurchléssig) verfiigen. Auch
in Zeiten hoher Infektionszahlen kann das Recht auf sozi-
ale Teilhabe in dieser Form wahrgenommen werden. Im
Gegensatz zur Verdnderung von Zimmergrundrissen, lasst
sich ein solcher Besuchsraum oder eine andere rdumliche
Erganzung (z.B. Arztzimmer) auch im Bestand umsetzen.
Hierbei kommen Container-Losungen in Betracht (Abb. 2).

Digitale Besuchskultur einfiihren
Flankiert werden die rdumlichen Ergdnzungen von techni-
schen Mafdnahmen, wie z.B. einer digitalen Besuchskultur.
Zudem konnen Bestandsimmobilien hinsichtlich mogli-
cher Optimierung in Bezug auf den Infektionsschutz im
Rahmen einer Ist-Zustandserfassung untersucht werden.
Hierbei lassen sich auch Notfallkonzepte fiir das Einrichten
von Isolationsbereichen (Abb. 2) erarbeiten.

Ob Bestandsimmobilie oder Neubauplanung, eines ist
ist klar: Es miissen tragfahige Konzepte zur ganzheitlichen
Betrachtung des baulichen Infektionsschutzes her.
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Abb. 2: Container-Lésungen kdnnen bestehende Raum-

konzepte ergdnzen und

zur rdumlichen Eingrenzung

bestimmter Personengruppen beitragen.

Stephan Janf3en

Projektleiter bei soleo* GmbH
Kontakt: stephan.janssen@
soleo-gmbh.de

www.hcm-magazin.de/
newsletter

U0

Xing
Health&Care Management

Instagram
hcm_magazin

f

Facebook
Health&Care Management



