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Inhalt des Vortrages

= Methode der SSI-Uberwachung
= ANISS-Referenzdaten fir das Surveillance-Jahr 2024

= Europaische Referenzdaten vom Surveillance-Zeitraum
2021-2022, veroffentlicht im Februar 2025
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Gegenstand der SSI-Uberwachung

* haufig durchgefiihrte und fir die KA wichtige OP-Arten

= Anwendung einheitlicher Kriterien

% rein epidemiologische Definitionen

% Standardisierung der Datenerfassung/Datenanalyse

= Erfassungszeitraum in Form einer Inzidenzstudie mit Dauer
von 1 Jahr:

> Beobachtungsperioden missen lang genug sein, um zufallige
Haufungen von SSI nicht iiberzubewerten
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Methode der SSI-Uberwachung

> aktuelles HAI-Net SSI Protocol, Version 2.2; May 2017
< ,Frihinfektionen®: SSI tritt innerhalb von 30/90 Tagen postoperativ auf

*

<+ Struktur- und Prozessindikatoren (SPIs) auf Krankenhaus- / Abteilungsebene

*

» Gesetzliche Regelungen:
= §8a KAKuG

= A-HAI: Rahmenrichtlinie fir die systematische Erfassung von
Gesundheitssystem-assoziierten Infektionen Ver. 2.0, 2022, BMSGPK

= Ab Meldejahr 2025 (Datenjahr 2024) werden auch Daten zu Sectio caesarea
an den Netzwerkbetreiber Ubermittelt.
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Methode der SSI-Uberwachung

» kumulative Inzidenz (Inzidenzrate, % SSI): Prozentsatz der
Operationen eines Indikators, die zu einer SSI gefiihrt haben

> Inzidenzdichte: Anzahl im KH entstandene SSI pro 1.000
postoperativer Patient.innentage

» haufigste ANISS-Indikator-OPs (EU-weit erfasst)

HPRO Huftprothesen-Operation CHOL Gallenblasen-Operation

KPRO Knieprothesen-Operation CABG Koronararterien-Bypass-Operation
CSEC Kaiserschnitt-Operation
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Wie haufig sind SSI?

» Eckdaten EU/EWR 2022-2023: unter der drei haufigsten

Gesundheitssystem-assoziierten Infektionen (HAI):

« 16,1 % aller HAl in EU/EWR
« hochgerechnet 356.393 (95 % cCl: 206.844-573.756) SSl/Jahr

> Osterreich: mit 20,4 % zweithaufigste HAI in APPS 2023 (22,4
% haufigste HAI in APPS 2021)

—> Die hohe Haufigkeit der SSI macht sie zu geeigneten Indikatoren
fur die Qualitat des Hygienemanagements
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ECDC Epidemiologischer Bericht, 2021-2022, Febr. 2025

> EU/EWR: 662.309 OP; 5 % der Daten aus Osterreich

Austria 32 413 2127 304 g 46 3138 6 581 4138 16 767
Estonia 2 153 258 411
Finland 10 6085 7793 14 779
Germany 542 B 794 18 544 979 4 399 6312 28 286 61 131 34 728 4550 165 733
Hungary 21 &9 404 156 15 92 1 506 21 36 a2 2 391

2021 Lithuania 28 329 417 36 58 49 518 533 3465 2286
Netherands 67 5 876 2 151 712 4997 23 479 19 879 1015 58 109
Norway 53 1048 5134 161 1876 1208 7 806 12 600 30 831
Portugal 25 30 1742 931 3542 1732 1109 347 9433
Slovakia 2 161 7 485
EWEEA 782 8 683 35 405 1643 9439 8417 49 046 113 073 68 288 6014 300 908
Austria 30 390 1814 246 3 22 3273 6 162 4692 16 602
Belgium g 1586 1007 2 593
Estonia 2 119 1 433 380 233
Finland 12 & 151 7 538 15 689
France 41 459 4237 4 957 3024 728 13 405
Germany 566 7 508 19 673 999 4 961 6378 20 923 78 502 46 753 6 405 201 110

2022 Hungary 21 656 128 X 229 1418 55 a0 134 2 741
Lithuania 27 550 589 &0 177 210 656 988 755 46 4 031
Netherlands 80 5 804 1714 548 4678 25 422 23 283 1482 53 041
Norway 52 976 6409 154 2 053 1108 6 766 14 045 31509
Porugal 25 28 1450 775 3807 1843 1520 466 g9 689
Slovakia 1 a8 58

EU/EEA

141711

361 401

EU/EEA

254 T34

662 309




Entwicklung des ANISS-Referenzdatenpools, nach Indikator,
2020-2024

Anzahl an Operationen

25.000 Anzahl an Operationen, die dem ANISS Referenzzentrum
Indikator tibermittelt wurden
20.000 I
- — . 2.150 2020 2021 2022 2023 2024 2020-2024
- 2.264
5 000 - ) 431 oot s 2787 HPRO 6.240 6.591 6.541 7.408 7.550 34.330
s 138 2973 ' KPRO 3.737 4.139 4.313 5.127 5.280 22.596
10,000 ' CSEC 3.423 3.138 3.273 3.603 4,787 18.224
CHOL 2.656 2.431 2.061 2.264 2.150 11.562
>0 Sonstige 1.513 1.566 1.398 1.078 681 6.236
i CABG 424 413 390 343 369 1.939
2020 2021 2022 2023 2024 COLO 410 55 25 0 0 490
% HPRO.EKPRO. HCSEC mCHOL mSonstige MCARG mCOLO Gesamt 18.541 | 18.506 | 18.121 | 19.891 | 20.852 95.911
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Ubermittelte Operationen und SSI, nach Indikator, 2024

» HPRO mit rund 36 % aller Eingriffe, der am haufigsten liberwachte

Eingriff, gefolgt von KPRO (ca. 25 %), CSEC (ca. 23 %) und CHOL (ca.

10 %)

> 136 Wundinfektionen (innerh. 30/90 Tagen) nach 20.852
Operationen gemeldet; davon 73,0 % (n=99) nach Entlassung

Indikator HPRO KPRO CSEC CHOL CABG

Anzahl an Operationen 7.550 5.280 4.787 2.150 369

Anzahl an WI (30/90 Tage nach OP) 56 31 13 13 23
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Hiftprothesen-Operation: Indikator HPRO, 2024

0,40
0,35
Charakteristika Wert 0,30
Geschlecht (M:W) 0,7 : 005
Medianes Alter (Jahre) 71,0 E '
Postoperative Gesamt-Mortalitat (%) 0,2 % 0,20
Kontaminierte/Verunreinigte Operationen (%) 0,4 E
Mediane Operationsdauer (min) 69,0 E o
Medianer postoperativer Aufenthalt (Tage) 6,7 0,10
Akute Eingriffe (%) 1,9
Antibiotikaprophylaxe (%)[Ja 99,7 0.0 :.
Nein 0,3 0,00 - , .
Keine Angabe 0’0 Oberflachlich-inzisional Tief-inzisional Organ/Kdrperhohle

Anzahl Anzahl Kumulative Inzidenz Anzahl an Operationen Anzahl (Summe) an Anzahl an Inzidenzdichte von SSI
an an SSI von SSI (pro 100 mit bekanntem postoperativen Ssi (pro 1.000
Operationen Operationen) Entlassungsdatum Patiententagen wahrend postoperativer
[95% KI] Aufenthalt Patiententage)
[95% K]

7550 | 56 | (o07) o6-10] 7528 | 61312 | 13 | (02) | [01-04] |
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Knieprothesen-Operation: Indikator KPRO, 2024

o
0,45
0,40
0,35
Charakteristika Wert .
Geschlecht (M:W) 0,7 £ 0,30
Medianes Alter (Jahre) 71,0 g 0,25
Postoperative Gesamt-Mortalitat (%) 0,0 =
Kontaminierte/Verunreinigte Operationen (%) 0,2 E 0:20
Mediane Operationsdauer (min) 77,0 5 0,15
Medianer postoperativer Aufenthalt (Tage) 5,7 0,10
Akute Eingriffe (%) 0,0
Antibiotikaprophylaxe (%)|Ja 99,9 0,05 :- .
Nein 0,1 0,00 - , ,
Keine Angabe 0,0 Oberflachlich-inzisional Tief-inzisional Organ/Korperhdhle

Anzahl Anzahl Kumulative Inzidenz Anzahl an Operationen Anzahl (Summe) an Anzahl an Inzidenzdichte von SSI
an an SSI von SSI (pro 100 mit bekanntem postoperativen SSi (pro 1.000

Operationen Operationen) Entlassungsdatum Patiententagen wadhrend postoperativer
[95% KI] Aufenthalt Patiententage)
[95% KI]

5280 | 31 | (oe) J04-08] 5280 | 38304 | 4 | (01 [[00-03
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Kaiserschnitt-Operation: Indikator CSEC, 2024

0,25
0,20 -
Charakteristika Wert .
Geschlecht (M:W) 0,0 £
Medianes Alter (Jahre) 33,0 E 015
Postoperative Gesamt-Mortalitat (%) 0,0 %
Kontaminierte/Verunreinigte Operationen (%) 4,2 E 010 -
Mediane Operationsdauer (min) 43,0 5
Medianer postoperativer Aufenthalt (Tage) 4,7
Akute Eingriffe (%) 14,0 005
Antibiotikaprophylaxe (%)|Ja 94,0 -
Nein 50 | om | .
Keine Angabe 0’0 Oberflachlich-inzisional Tief-inzisional Organ/Kdrperhohle

Anzahl Anzahl Kumulative Inzidenz Anzahl an Operationen Anzahl (Summe) an Anzahl an Inzidenzdichte von SSI
an an SSI von SSI (pro 100 mit bekanntem postoperativen SSI (pro 1.000

Operationen Operationen) Entlassungsdatum Patiententagen wadhrend postoperativer
[95% KI] Aufenthalt Patiententage)
[95% KI]

4787 | 13 | C03) |02-051| 473 | 24809 | 4 | (029 [(01-04]_
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Gallenblasen-Operation: Indikator CHOL, 2024

Charakteristika Wert
Geschlecht (M:W) 0,5
Medianes Alter (Jahre) 56,0
Postoperative Gesamt-Mortalitat (%) 0,0
Kontaminierte/Verunreinigte Operationen (%) 7,2
Mediane Operationsdauer (min) 65,0
Medianer postoperativer Aufenthalt (Tage) 2,7
Akute Eingriffe (%) 3,3
Antibiotikaprophylaxe (%)|Ja 39,6
Nein 52,8
Keine Angabe 7,6

Kumulative Inzidenz in %

0,25

0,20

0,15

0,10

0,05

0,00

hl

Oberflachlich-inzisional

Tief-inzisional

Organ/Kdrperhohle

Anzahl Anzahl
an an SSI
Operationen Operationen)

[95% KiI]
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Kumulative Inzidenz
von SSI (pro 100

Anzahl an Operationen
mit bekanntem
Entlassungsdatum

2150 | 13 | CO06) Ji04-20) 2127 | 839 | 8 | (C10) | (0519

Inzidenzdichte von SSI
(pro 1.000
postoperativer
Patiententage)
[95% KI]

Anzahl an
SSi
wadhrend
Aufenthalt

Anzahl (Summe) an
postoperativen
Patiententagen
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Koronararterien-Bypass-Operation: Indikator CABG, 2024

4,00
3,50 -
Charakteristika Wert . 3,00 -
Geschlecht (M:W) 5,6 £ 50
Medianes Alter (Jahre) 67,0 E
Postoperative Gesamt-Mortalitat (%) 3,3 % 2,00 -
Kontaminierte/Verunreinigte Operationen (%) 0,0 E
Mediane Operationsdauer (min) 296,0 E v
Medianer postoperativer Aufenthalt (Tage) 9,2 1,00 -
Akute Eingriffe (%) 17,1
Antibiotikaprophylaxe (%)|Ja 100,0 0
Nein 0,0 0,00 - : :
Keine Angabe Oberflachlich-inzisional Tief-inzisional Organ/Kdrperhohle

Anzahl Anzahl Kumulative Inzidenz Anzahl an Operationen Anzahl (Summe) an Anzahl an Inzidenzdichte von SSI
an an SSI von SSI (pro 100 mit bekanntem postoperativen SSI (pro 1.000
Operationen Operationen) Entlassungsdatum Patiententagen wadhrend postoperativer
[95% KI] Aufenthalt Patiententage)
[95% KiI]

360 | 23 | (62) J[42-92] 36 | 452 | 8 | (17D |[09-34]
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Kumulative Inzidenz der SSI, nach Indikator, 2024

KPRO

CSEC l 0,3

6,2
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Indikator 2024

CABG 0,0 bis 8,6
HPRO 0,0 bis 2,3
CHOL (laparoskopisch) 0,1bis 4,1
CHOL (offen) 1,4 bis 14,3
KPRO 0,0 bis 2,0
CSEC 0,3 bis 3,6
COLO (laparoskopisch) 0,0 bis 13,5
COLO (offen) 2,9 bis 23,6

EU/EWR (2021-2022):

< am niedrigsten bei KPRO (0,7
%) und variiert von 0,0 % bis
2,0 %

% am hadufigsten nach offenen
COLO (9,6%; 2,9 % bis 23,6 %)
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5-Jahres-Entwicklung der Kumulative Inzidenz, nach Indikator,
Osterreich 2020-2024

7,0
o
6,0 =}
5,0
= P ¥ 3
4,0 ™
3,0 g
. % bei seltener durchgefiihrten OP (z.B.
2,0 = COLO), haben einzelne SSI groReren
Yo o Einfluss auf die SSI-Rate

1,0 ghg So © 3o © 0

<~ _© qu:-mm u-!.mo“DD . . .

S I S°33 II I °o~| I % schwieriger zu bewerten, ob die Rate
0,0 [ il [ zufallig oder tatsachlich signifikant

CABG CHOL COLO CSEC HPRO KPRO erhoht |St
2020 m2021 w2022 2023 m2024
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Inzidenzdichte der SSI, nach Indikator, 2024

Indikator 2024

CABG 0,0 bis 7,5
CHOL (laparoskopisch) 0,3bis 4,4
CHOL (offen) 1,2 bis 8,7
CSEC 0,1 bis 1,2
KPRO 0,0 bis 0,8
CHOL _ 1,0 COLO (laparoskopisch) 0,0 bis 10,4
COLO (offen) 2,9bis 19,2

CSEC

HPRO 0,2
- EU/EWR (2021-2022):

0,2 % am niedrigsten bei KPRO (0,1)
und variiert von 0,0 bis 0,8 SSI

)

pro 1.000 postoperativer
KPRO . 0.1 Patient:innentage
0,0 0,2 0,4 0,6 0,8 1,0 1,2 1,4 1,6 1,8 2,0 < am hochsten nach offenen

COLO (5,3; 2,9 bis 19,2 SSI)
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Einflussfaktoren auf die Infektionsraten

» Hauptproblem: moglichst komplette > kurze KA-Aufenthalte
SSI-Erfassung im definierten Intervall
v. 30/90 Tagen

KPRO CABG

HPRO

HPRO

CSEC

KPRO

CABG

CSEC

CHOL CHOL

0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100 0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
SSI (%) mit Auftreten nach KA-Entlassung, 2024 Medianer postoperativer Aufenthalt (Tage) nach Indikator, 2024

- Kooperation zwischen dem ambulanten und dem stationaren Bereich wichtig!
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Einflussfaktoren auf die Infektionsraten

» KA mit vielen Spezialgebieten und Behandlung von schwereren
Grunderkrankungen konnen groReren Infektionsraten haben

< Stratifizierung: nach SPIs auf KA-/Abteilungsebene; nach
dem Risikoindex

> Vorhandensein von an dieser Aufgabenstellung
interessiertem und geschultem Personal
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Risiko-Stratifizierung der Infektionsraten

> Stratifizierung anhand des SSI-Risikoindex (0-3) zur
Berlicksichtigung des unterschiedlichen Krankenspektrums

»Dabei wird der Operation je ein Risikopunkt zugeordnet, wenn
folgende Faktoren zutreffen:

= ASA-Score >=3 (ASA Score flur die praoperative Einstufung der
Patient:innen durch den Anasthesist:innen)

= OP-Dauer langer als 75% derartiger Operationen dauern

» Wundkontaminationsklasse kontaminiert oder septisch.
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Risiko-Faktoren nach Indikator, 2024

CABG 4,9 CHOL
KPRO CSEC
Indikator Cut-off in Std.
HPRO HPRO
CABG 5
KPRO 2
CHOL 1,1 HPRO 2 KPRO
CHOL 2
CSEC 1
CSEC CABG
0 1 2 3 4 5 6 0 1 2 3 4 5 6 7 8
Mediane Operationsdauer (Std.) nach Indikator, 2024 Verunreinigte Operationen (%) nach Indikator, 2024
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ANISS Jahresreport 2024

% ANTEE
T Austeian oS akans] afaction Surwl

Referenzdaten Osterreich

ANISS Jahresreport 2024

Indikatoroperation HPRO

Periode: 01/2024 - 12/202

Y RDA

Anzahl der Operationen gesamt:

7550

Dringlichkeit

Akut: 145

Elektiv: 7319

keine Angabe/Unbekannt: 86

Eingriffe gesamt

Anzahl an
Eingriffen

Risikoindex

Eingriffe

(%)

Oberflachlich-

Wundinfektionen

COrgan/

innerhalb von wihrend

inzisional Tief-inzisional Kdrperhohle 30/90 Tagen Aufenthalt
[i} 73,0% 0.49 ] 28 [i] 19 5
1 1819 24,0% 19116 143 0,31 28 & 13 9 26 [
2 197 3.0% 2572 1,52 0,78 4 2 1 1 3 2
3 4 0,0% 107 0,00 0,00 1] i 0 a 0 [1]
Unbekannt 1 0,0% 385 0,00 0,00 [1] 0 0 4] 0 0
Gesamt T550 100,0% 61312 0,74 0,21 60 B 23 29 56 13
Indikatoroperation HPRO
%WI vs n(OP) n(WI)
8000 10,0%
e ANISS Jahresreport 2024 2 RDA || . s o
Referenzdaten Osterreich Indikatoroperation HPRO Periode: 01/2020 - 12/2024 ]| [P - 6591 L B
5 7.0%
Anzahl der Operati 34330 l Dri 3 8%
zahl der Qperationen gesam: | Akt 626 Eloktiv. 32386 keine Angabe/Unbakannt. 1118 g
O 4000 5,0%
3
Eingriffe gesamt % 3000 4.0%
o Anzahian'| | Exngriffe | | posioparalive Infektionen Wundinfektionen “-'zmm 3,0%
®* Eingrifien (%)  Patiententage = kumulative Oberfléchlich- Organ/  innerhalb von o
Inzidenz | "Zidenzdichte  ooamt  inzisional  Tiekinzisional Kérperhdhle  30/90 Tagen " .
0 22 1000 3 0,988 0,81% 0,89% 0.74% L%
1 8396 24.0% 96311 130 047 119 2% 3 56 109 45 - — :
2 a07 30% 14147 375 184 % 9 14 13 34 % . 2 s s 8 5 o
5 15 0.0% 354 13,33 565 2 0 0 2 2 2 i
Unbekannt 268 1.0% 5486 037 015 1 0 1 0 1 1 2020 202 2022 20z 2024
|_Gesamt 34330 10_01_0% 313480 EH w 330 56 96 178 312 120 - (W) n(OP) =de=%WI
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= Bundesministerium
Arbeit, Soziales, Gesundheit,
Pflege und Konsumentenschutz

&, D,

Gesundheitssystem-assoziierte

___Infektionen in Osterreich 2023 S

' Eine Zusammenstellung nationaler Daten 7

https://broschuerenservice.sozialministerium.gv.at/
Home/Download?publicationld=882&attachmentNam
e=Gesundheitssystem_assoziierte_Infektionen%20in_
%C3%96sterreich_2023_pdfUA.pdf
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https://broschuerenservice.sozialministerium.gv.at/Home/Download?publicationId=882&attachmentName=Gesundheitssystem_assoziierte_Infektionen%20in_%C3%96sterreich_2023_pdfUA.pdf

Danke fur Thre Aufmerksamkeit!

D
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