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	Muster-Formular: Hygienevisite

	Fäkalienspüle/Schmutzraum:
	Alles o. k.
	Handlungs-bedarf?

	Keine technische Fehlermeldung
	
	

	Sauberkeit 
	
	

	Nachweise zur Reinigung abgezeichnet?
	
	

	Händedesinfektionsmittel & Seife vorhanden und aufgefüllt
	
	

	Instrumentendesinfektion:
	Alles o. k.
	Handlungs-bedarf?

	Kittel, Spritzschutzbrille und Handschuhe vorhanden
	
	

	Sauberkeit an diesem Arbeitsplatz
	
	

	Nachweise zur Reinigung abgezeichnet?
	
	

	Händedesinfektionsmittel & Seife vorhanden und aufgefüllt
	
	

	Sauerstoffgeräte, Absauggeräte, RR- und BZ-Messgeräte, Oxymeter, Fieberthermometer sind augenscheinlich sauber und in Ordnung?
 Ja  Nein  Bemerkung ___________________________________________________

	Mundpflegesets, Zahnputz- und Prothesenbecher sowie Kämme und Haarbürsten sind augenscheinlich sauber und in Ordnung?
 Ja  Nein  Bemerkung ___________________________________________________

	Automatische Desinfektion in der Pflegebadewanne ist in Ordnung und funktionstüchtig? (Falls vorhanden)
 Ja  Nein  Bemerkung ___________________________________________________

	Waschmaschinen sind sauber und das Waschmittel ist korrekt beschriftet (es ist z. B. für jeden klar erkennbar, was für 60 °C, was für 40 °C geeignet ist) ?
 Ja  Nein  Bemerkung ___________________________________________________

	Das ist im Bereich „Hygiene“ sonst noch aufgefallen:
___________________________________________________________________________

	Bitte alles bearbeiten bis:			Datum: 		Handzeichen der WBL:
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