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1 Einleitung

Nach & 36 Infektionsschutzgesetz (IfSG) sind Schulen und andere Gemeinschaftseinrichtungen ver-
pflichtet, in Hygienepldnen innerbetriebliche Verfahrensweisen zur Einhaltung der Infektionshygiene
festzulegen.

Priméres Ziel eines Hygieneplans ist es, die Infektionsrisiken in den betreffenden Einrichtungen zu mi-
nimieren und alle am Schulleben Beteiligten fir individuelle Infektionsgefahren zu sensibilisieren. Alle
Verfahrensablaufe in einer Gemeinschaftseinrichtung sollen auf hygienerelevante Punkte hin analy-
siert und definiert werden, damit wirksame Handlungsweisen festgelegt werden kdnnen, die die Wei-
terverbreitung von infektionsbedingten Erkrankungen unterbinden.

Durch die Einhaltung des Infektionsschutzgesetzes beugen wir der Ubertragung von Krankheiten bei
allen beteiligten Personen unserer Einrichtung vor.

Die Hygiene ist ein wichtiger Bestandteil der Infektionsprophylaxe.

Unter Hygiene versteht man die Gesamtheit aller Verfahren und Verhaltensweisen mit dem Ziel, Er-
krankungen zu vermeiden und der Gesunderhaltung des Menschen und der Umwelt zu dienen.

Die Bauweise der Schule entspricht den baulichen Anforderungen des Landes Schleswig-Holstein, den
Unfallverhiitungsvorschriften, den Bestimmungen der Arbeitsstattenverordnung sowie den brand-
schutztechnischen Vorschriften.

In unserer Schule werden Jugendliche und Gberwiegend Volljahrige in verschiedenen Schularten und
Bildungsgangen unterrichtet.

2 Hygienemanagement

In der Walther-Lehmkuhl-Schule ist die Schulleitung Herr OStD Andreas Bitzer, im Vertretungsfall Herr
StD Hans Neuwerk und Herr StD Bjorn Buchweitz, flr die Sicherung der Hygiene verantwortlich.

Zu den Aufgaben des Hygienemanagements gehdren:

Erstellung und Aktualisierung des Hygieneplans

e jahrliche Uberpriifung des Hygieneplans hinsichtlich der Aktualitit

e Uberwachung der Einhaltung der im Hygieneplan festgelegten MaRnahmen und
deren Dokumentation

e Durchfiihrung und Dokumentation der Hygienebelehrungen

e Aufrechterhaltung des Kontakts zum Gesundheitsamt beim Auftreten von anste-

ckenden Krankheiten

Der Hygieneplan steht allen Mitarbeitern jederzeit zuganglich und einsehbar zur Verfiigung.

Intranet Schule: \Info\Hygieneplan
Website: https://www.wls-nms.de/intern/dokumente

3 Hygiene im Schulgebaude

Eine kontinuierliche, planmaRige bauliche Instandhaltung und Renovierung ist notwendige Vorausset-
zung fir jede effektive Reinigung und Desinfektion.

Schimmelpilzbefall muss umgehend ursachlich abgeklart und saniert werden.




Die DIN 77400 (Reinigungsdienstleistungen Schulgebdude — Anforderungen an die Reinigung) dient als
Orientierung fir die Umsetzung von Reinigungsleistungen in Schulen.

Details zur Reinigung der verschiedenen Raume sind in den Reinigungs- und Desinfektionsplanen fest-
gelegt (siehe Anhang).

3.1 Innenraumlufthygiene

In der kalten Jahreszeit ist im Klassenzimmer alle 20 Minuten flr eine Dauer von 3-5 Minuten zu liiften
(in der warmen Jahreszeit soll langer geliiftet werden). Eine KipplUftung ist weitgehend wirkungslos,
da durch sie kaum Luft ausgetauscht wird. Siehe Seite 16: Ergdnzungen/Anhénge.

Neben der Wartung gemaR den technischen Regeln ist bei Liftungsanlagen einmal jahrlich eine opti-

sche Kontrolle aller Anlagenteile sowie der Zuluftéffnungen durchzufiihren.
Siehe auch Leitfaden zur Innenraumlufthygiene in Schulen (www.umweltbundesamt.de).

3.2 Garderobe

Die Ablage fiir die Kleidung ist moglichst so zu gestalten, dass die Kleidungsstiicke der Schiilerschaft
keinen direkten Kontakt untereinander haben (mindestens 20 cm), da sonst die Gefahr der Ubertra-
gung von Lausen besteht.

3.3 Reinigung und Desinfektion

Die Rdumlichkeiten werden gemal den Vorgaben aus den Reinigungs- und Desinfektionsplanen gerei-
nigt. Die Reinigung der Schule erfolgt in Eigenreinigung bzw. in Absprache durch den Trager.

Gegebenenfalls erfolgt nach Bedarf, eine Zwischenreinigung der Tische in den Klassenzimmern.
Alle Sanitarbereiche werden taglich gereinigt.

Das System der Reinigungstiicher obliegt dem reinigenden Unternehmen, beauftragt durch die Stadt
Neumiinster. Beispielsweise konnen farbige Tiicher eingesetzt werden:

griines Tuch: Kliche, Kiicheninventar

blaues Tuch: Oberfldchen, Einrichtungsgegenstande

gelbes Tuch: Sanitarbereich, Waschbecken, Ablagen, Spendersysteme
rotes Tuch: WC-Bereich (Urinale, WC-Becken, Toilettenbrillen)

Die Haufigkeit des Waschewechsels ist auch vom Grad der Verschmutzung abhangig. Reinigungstexti-
lien sind taglich zu wechseln und bei mindestens 60 °C zu waschen. Es ist auf eine getrennte Lagerung
von Schmutzwdsche und sauberer Wasche zu achten.

Die gezielte Desinfektion ist dort generell erforderlich, wo Krankheitserreger auftreten und Kontakt-
moglichkeiten zur Weiterverbreitung bestehen (z. B. Verunreinigungen mit Erbrochenem, Stuhl, Urin,
Blut).

Die Desinfektion ist nur effektiv, wenn fiir die Desinfektionsaufgabe das geeignete Mittel (Wirkungs-
spektrum: bakterizid, fungizid, viruzid) in der vorgeschriebenen Konzentration und der entsprechen-
den Einwirkzeit verwendet wird.

Die Desinfektionsmittel sind entsprechend dem Anwendungsgebiet aus der aktuellen Desinfektions-
mittelliste des VAH (Verbund fiir Angewandte Hygiene) auszuwahlen.




Die Desinfektionsmittelldsung wird auf die betreffende Flache aufgebracht und mit einem Tuch oder
Schwamm mit mechanischem Druck verteilt (Scheuer-Wisch-Desinfektion). Die Einwirkzeit des Desin-
fektionsmittels ist vor erneuter Benutzung der Flache abzuwarten. Flachen, die mit Lebensmitteln in
Berihrung kommen, sind danach mit klarem Trinkwasser abzuspiilen.

Reinigungs- und Desinfektionsmittel sind vor Kindern geschiitzt aufzubewahren.
4 Abfallentsorgung

Es ist daflir zu sorgen, dass die Abfalleimer arbeitstdglich entleert werden. Wertstoffsammler und
Miulltonnen im AuBenbereich missen fest verschlieBbar sein. Um dem Aufkeimen von Krankheitserre-
gern durch Erwarmung vorzubeugen, sollte fiir eine natiirliche oder kiinstliche Beschattung des Be-
reichs gesorgt werden. Um das Auftreten von Ratten oder Mausen zu verhindern, sollten in der direk-
ten Umgebung der Milltonnen/Wertstoffsammler keine Bodendecker gepflanzt werden, die diesen
Gesundheitsschadlingen Rickzugs- und Unterschlupfmdglichkeiten bieten. Eine Entsorgung von Kii-
chenabfillen auf Komposthaufen ist nicht zulassig.

Bei Feststellung von Schadlingsbefall wird ein fachkundiger Schadlingsbekdmpfer beauftragt.

Ein Befall mit Gesundheitsschadlingen ist unverziglich dem Gesundheitsamt Neumdinster anzuzeigen
(Tel.: 04321 942 28 10).

5 Erste Hilfe

5.1 Hygiene Erste-Hilfe-Raum

Samtliche Erste-Hilfe-Raume sind nach Moglichkeit mit einem Handwaschbecken, Flissigseife, Desin-
fektionsmittelspender, Einmalhandtlichern und Einmalhandschuhen ausgestattet.

Die Krankenliege ist nach jeder Benutzung, insbesondere bei Kontamination durch Blut oder sonstigen
Sekreten, zu reinigen und zu desinfizieren.

Das erforderliche Material (Reinigungs- und Desinfektionsmittel, Einmaltiicher, Einmalhandschuhe aus
Nitril) muss jederzeit verfiigbar sein und zum Schutz vor unbefugter Nutzung sicher aufbewahrt wer-

den.

5.2 Hygiene Hilfeleistungen

Zum Schutz vor durch Blut Gbertragbaren Krankheiten sind vom Ersthelfer bei der Versorgung von blu-
tenden Wunden fliissigkeitsdichte Einmalhandschuhe zu tragen. Die Hande sind vor und nach der Hil-
feleistung zu desinfizieren.

Das Tragen von Einmalhandschuhen ersetzt nicht die Hindedesinfektion.

5.3 Desinfektion kontaminierter Fldchen

Mit Blut oder sonstigen Sekreten kontaminierte Flachen sind unter Verwendung von Einmalhandschu-
hen mit einem in Desinfektionsmittel getrankten Tuch zu reinigen. Die betroffenen Flachen sind an-
schlieBend nochmals ordnungsgemal zu desinfizieren. Es ist ein entsprechendes Desinfektionsmittel
mit VAH-Listung zu verwenden.




5.4 Erste-Hilfe-Kasten/Verbandmaterial

Angaben zur Ersten Hilfe sind den Unfallverhitungsvorschriften ,Schulen”, den ,,Grundsatzen der Pra-
vention” sowie der GUV-Information ,Erste Hilfe in Schulen” zu entnehmen.

Mindestens ein Verbandkasten nach DIN 13157 Typ C muss an einer zentralen, frei zuganglichen Stelle
bereitgehalten werden. Zusatzlich sind ein alkoholisches Handedesinfektionsmittel und ein VAH-gelis-
tetes Flachendesinfektionsmittel bereitzustellen.

Verbrauchte Materialien (z. B. Einmalhandschuhe, Pflaster) sind umgehend in geschlossenen Behil-
tern oder Titen zu entsorgen. Sie sind umgehend zu ersetzen, zuséatzlich sind regelmaRige Bestands-
kontrollen der Erste-Hilfe-Kasten durchzufiihren. Ablaufdaten sind zu kontrollieren und die abgelaufe-
nen Materialien ggf. zu ersetzen.

5.5 Notrufnummern

Polizei 110
Feuerwehr/Notarzt 112
Giftnotruf/Giftinformationszentrum Nord 0551 -19240

6 Handedesinfektion

Die richtige Durchfliihrung einer Handedesinfektion fiihrt zu einer Abtétung (Bakterien) oder Inaktivie-
rung (Viren) von Krankheitserregern. Dabei muss eine Einwirkzeit von mindestens 30 Sek. eingehalten
werden.

Fiir die Desinfektion stehen fllissige Hindedesinfektionsmittel auf Alkoholbasis zur Verfligung.

In den Gebauden sollten Handedesinfektionsmittel in Wandspendern vorgehalten werden.

Handedesinfektion:
e nach dem Toilettenbesuch
e nach Kontakt mit Blut, Erbrochenem, Stuhl, Urin oder anderen Korperflis-
sigkeiten
e nach Kontakt mit potenziell infektiosem Material
e nach Kontakt mit erkrankten Kindern
e bei der Wundversorgung (auch dem Anlegen von Pflastern)
e vor der Verarbeitung oder Ausgabe von Lebensmitteln

Zum Abtrocknen der Hande stehen Einmalhandtiicher aus Papier zur Verfligung.

Das Einreiben gemall EN Norm 1500 gilt als sichere Methode zur gleichmaBigen Verteilung des Han-
dedesinfektionsmittels auf allen Hautarealen der Hande.




Einreibmethode gemaR EN-Norm 1500:
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Nach Kontamination der Hinde mit Krankheitserregern gilt folgende Reihenfolge:
1. Desinfektion
2. Reinigung (Waschen)

Aus arzneimittelrechtlichen Griinden dirfen Desinfektionsmittel nicht umgefillt und nur in Original-
gebinden eingesetzt werden.

7 Hygiene im Sanitarbereich

7.1 Ausstattung

Toiletten fir Damen und Schilerinnen sind mit Hygieneeimern und Hygienebeuteln auszustatten.

In allen Toilettenrdumen missen Flissigseifenspender und Einmalhandtlicher bereitgestellt und regel-
maRig aufgefiillt werden. Die entsprechenden Auffangbehalter flir Einmalhandtiicher und Toiletten-

papier sind vorzuhalten.

7.2 Hindereinigung

Das Waschen der Hande ist der wichtigste Bestandteil der Hygiene. Die Hande sind daher nach jedem
Toilettengang, vor und nach dem Umgang mit Lebensmitteln, bei Verschmutzungen oder nach Tier-
kontakt zu reinigen.

Vor der Neubefiillung der Spender fiir Fliissigseife sollten diese regelmaRig gereinigt werden.
7.3 Reinigung

Alle Sanitarbereiche werden taglich gereinigt.

Das umfasst die Reinigung von Toilettenbecken und -sitzen, Urinalen, Armaturen, Waschbecken und
FuRboden. Bei Verschmutzungen mit Fakalien, Blut oder Erbrochenem ist nach Entfernung der Konta-
mination mit einem in Desinfektionsmittel getrankten Einmaltuch eine Scheuer-Wisch-Desinfektion
erforderlich.

8 Lebensmittelhygiene

Werden in der Schule Speisen angeboten (z. B. Bistroverkauf, Schulveranstaltungen), sind die Vorga-
ben des Infektionsschutzgesetzes und die Einhaltung der Lebensmittelhygieneverordnung zu beach-
ten.




Alle Mitarbeiter miissen eine Bescheinigung des Gesundheitsamts nach § 43 Abs. 1 Nr. 1 und eine
Bescheinigung nach § 36 des Infektionsschutzgesetzes vorweisen. Diese werden alle zwei Jahre durch
eine Folgebelehrung erneuert.

Bei der Zubereitung von Speisen oder Getranken darf kein Schmuck getragen werden. Die Fingerna-
gel sind kurz geschnitten zu halten und diirfen nicht lackiert sein.

Die vorgeschriebenen Temperaturen fiir Transport und Lagerung von Lebensmitteln sind einzuhalten.
Die Kihlkette darf nicht unterbrochen werden (fir Einkdufe, die Mitarbeiter erledigen, miissen Kihl-

behilter verwendet werden). Der einwandfreie Zustand der Verpackungen und das Mindesthaltbar-
keitsdatum sind vor der Annahme von Waren zu priifen.

Verpflegung:

Es erfolgt eine Versorgung der Schule durch Partyservice MatthieRen, Kirchstralle 1, 24623 GroRen-
aspe.

Die Anlieferung von Speisen darf nur in sauberen, geschlossenen Behéltern erfolgen. Bei der Uber-
nahme muss eine Temperaturkontrolle der Speisenkomponenten erfolgen.

Grundsatzlich missen warme Speisen bei der Anlieferung und bis zur Ausgabe mehr
als 65 °C haben.

Kalte Speisen miissen mit einer Temperatur von 7 °C angeliefert werden und bei der Ausgabe eine
Temperatur von weniger als 10 °C aufweisen.

Tiefkiihlware darf nur mit einer Temperatur von maximal -15 °C angenommen werden.

Keimwachstum findet in erster Linie im Temperaturbereich 10 °C bis 65 °C statt, daher missen Lebens-
mittel auBerhalb dieser risikoreichen Temperaturbereiche ausgegeben werden.

Die Speisen werden in den Raumlichkeiten Bistro bzw. Cafeteria eingenommen.

Die Vorgaben der Lebensmittelhygieneverordnung (LMHV) sowie Normen und Leitlinien werden be-
achtet.

Speisenausgabe:

Produkt MaRnahme bei Abweichung

Bei grofRer Abweichung (> 5 °C)

Nacherhitzen, bis eine Temperatur von lGber 70 °C im Kern
erreicht ist. Reste nicht aufheben.

Bei grolRer Abweichung (> 5 °C)

Produkte sofort kiihl lagern bis zur Ausgabe.

Reste entsorgen.

Kurzfristiger Temperaturanstieg auf -15 °C bei der Portio-
nierung ist zulassig.

Bis zur direkten Abgabe an den Essensteilnehmer ist bei der
Ausgabe eine Temperatur von -10 °C zulassig.

Reste entsorgen.

Warmspeisen,
Temperatur geringer als 65 °C

Kaltspeisen,
hoéhere Temperatur als 7 °C

Speiseeis,
héhere Temperatur als -18 °C

Tische, Arbeitsflachen, Transportwagen und Tabletts sind nach der Essensausgabe zu reinigen.




9 Trinkwasserhygiene

Die hygienischen Anforderungen an das Trinkwasser werden durch die Trinkwasserverordnung
(TrinkwV) und die §§ 37 bis 39 des Infektionsschutzgesetzes geregelt.

Sofern durch zentrale Warmwasserspeicher Duschen mit Warmwasser versorgt werden, ist einmal
jahrlich eine orientierende Untersuchung auf Legionellen entsprechend der Trinkwasserverordnung
2012 und DVGW-Arbeitsblatt W 551 erforderlich.

Kalkablagerungen an den Duschkdpfen sind regelmaRig zu entfernen.

Zur Vermeidung von Stagnationswasser mit der Gefahr der Wasserverkeimung sind die Leitungen fir

das Trinkwasser am Wochenanfang und nach den Ferien, sofern es dem menschlichen Genuss dienen
soll, ca. drei Minuten zu spiilen.

10 Hygiene in Sporthallen (einschlieBlich Umkleideraumen)

Die Reinigung der Sanitar- und Umkleiderdume erfolgt taglich.
Die Anforderungen an die Reinigung und Desinfektion in Nass- und Barfullbereichen sind im Reini-
gungs- und Desinfektionsplan der Sporthalle festgelegt (siehe Anhang).

Die BarfuBBbereiche diirfen nicht mit StraBenschuhen betreten werden.

Anforderungen an die Hygiene missen auch von den Vereinen bei der Nutzung der Schulsporthalle
beachtet werden.

11 Schulhof
Der Schulhof ist arbeitstaglich auf Verunreinigungen zu tberpriifen und nach Bedarf zu reinigen.
12 Tierhaltung und Pflanzen auf dem Schulgelande

Jede Tierhaltung kann ein gesundheitliches und hygienisches Risiko sein (Infektionen, Allergien). Eine
Tierhaltung muss artgerecht erfolgen, abhangig von Tierart und geeigneten Raumlichkeiten. Dies sollte
mit dem zustandigen Veterindramt abgesprochen werden.

In die Entscheidung liber Tierhaltung sind Elterngremien einzubeziehen. Eltern missen informiert wer-
den.

Schulgarten bzw. angemieteter Schrebergarten
Bei der Auswahl von Pflanzen, Strauchern oder Blumen fir das Auengeldnde ist darauf zu achten,
dass deren Inhaltsstoffe bei Menschen keine Gesundheitsgefdahrdung hervorrufen kénnen. In Zweifels-

fallen konnen Auskiinfte von 6rtlichen Gartnerei-Fachbetrieben eingeholt werden.

Fir die Pflege und Bepflanzung des Schulgartens bzw. Schrebergartens ist Ottmar Herold zustandig.
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13 MaBnahmen beim Auftreten von ansteckenden Krankheiten (Meldewe-
sen)

13.1 Lehr-, Erziehungs-, Aufsichtspersonal

Personen, die an einer im § 34 Abs. 1 des Infektionsschutzgesetzes (Anlage) genannten ansteckenden
Krankheit erkrankt sind, bei denen der Verdacht darauf besteht oder die an Kratzmilben oder Lause-
befall leiden, Personen, die die in § 34 Abs. 2 IfSG genannten Erreger ausscheiden bzw. zu in § 34 Abs.
3 IfSG genannten Personen Kontakt haben, diirfen so lange in den Gemeinschaftseinrichtungen keine
Lehr-, Erziehungs-, Aufsichts- oder sonstige Tatigkeiten ausiiben, bis nach arztlichem Urteil eine Wei-
terverbreitung der Krankheit oder Weiterverbreitung von Parasiten durch sie nicht mehr zu befiirchten
ist.

GemaR § 35 IfSG gilt die Meldepflicht fir alle in der Betreuung von Kindern tatigen Mitarbeiter.

13.2 Mitwirkungs- und Mitteilungspflicht

Fiir die Schilerinnen und Schiiler gilt ebenfalls der § 34 IfSG. Die Eltern der Schiilerinnen und Schiler
werden bei Anmeldung der Kinder zum Schulbesuch auf ihre Mitwirkungspflicht gem. § 34 IfSG hin-
gewiesen.

Bei den in § 34 IfSG aufgelisteten Krankheiten und Krankheitserregern handelt es sich um solche, die
in Schulen leicht tGbertragen werden kénnen. Eine rechtzeitige Information darlber erméglicht, dass
durch geeignete SchutzmaRnahmen und durch Information potenziell angesteckter Personen weitere
Infektionen verhindert werden kdnnen.

13.3 Belehrung

13.3.1 Personal im Kiichen- und Lebensmittelbereich (§ 43 IfSG)

Auch wenn nur Teilaufgaben der eigentlichen Tatigkeit mit dem Umgang mit Lebensmitteln zu tun
haben, sind die Anforderungen des Infektionsschutzgesetzes zu beachten. Bei regelmaRigen Angebo-
ten im Schulalltag oder Feierlichkeiten in der Schule sind die hygienerelevanten Anforderungen zu be-
achten.

Mitarbeiter, die Schulklichen reinigen oder Geschirr spiilen, sind ebenfalls entsprechend zu belehren.
Die Erstaustibung der Tatigkeiten im Kiichen- und Lebensmittelbereich ist nur fiir Personen zulassig,
die eine nicht mehr als drei Monate alte Bescheinigung (Erstbelehrung) des Gesundheitsamts oder
eines vom Gesundheitsamt beauftragten Arztes nachweisen kénnen.

Diese muss eine in mindlicher und schriftlicher Form durchgefiihrte Belehrung lGber genannte Tatig-
keitsverbote und Verpflichtungen enthalten. AuBerdem miissen die Beschaftigten darin schriftlich er-
klaren, dass ihnen keine Tatsachen fir ein Tatigkeitsverbot bekannt sind.

Der Arbeitgeber hat die Belehrung im Weiteren alle zwei Jahre zu wiederholen (Folgebelehrung). Die
Belehrung ist entsprechend zu dokumentieren und der zustdndigen Behorde auf Verlangen vorzuzei-
gen.

13.3.2 Lehr-, Erziehungs-, Aufsichtspersonal

Beschaftigte in Schulen sind nach § 35 IfSG (Anlage) vor erstmaliger Aufnahme ihrer Tatigkeit und im

Weiteren mindestens im Abstand von zwei Jahren von ihrem Arbeitgeber liber die gesundheitlichen
Anforderungen und Mitwirkungspflichten zu belehren.
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Uber die Belehrung ist ein Protokoll zu erstellen, das beim Arbeitgeber fiir die Dauer von drei Jahren
aufzubewahren ist.

13.3.3 Schiilerinnen und Schiiler, Eltern
Ebenfalls zu belehren liber gesundheitliche Anforderungen und Mitwirkungspflichten ist nach § 34 Abs.
5 IfSG jede Person, die in der Schule neu betreut wird, oder deren Sorgeberechtigte durch die Leitung

der Gemeinschaftseinrichtung (siehe Merkblatt fur Eltern § 34 IfSG).

13.4 Vorgehen bei meldepflichtigen Erkrankungen

13.4.1 Wer muss melden?

Grundsatzlich ist nach § 8 IfSG der feststellende Arzt verpflichtet, die im Gesetz (§ 6) genannten Krank-
heiten zu melden.

Ist das jedoch primar nicht erfolgt oder treten die im § 34 Abs. 1 bis 3 IfSG zusatzlich genannten Er-
krankungen in Schulen auf, so muss die Schulleiterin oder der Schulleiter das Auftreten bzw. den Ver-
dacht der genannten Erkrankungen unverziiglich (innerhalb von 24 Stunden) dem zustandigen Gesund-
heitsamt Uber die Meldeformulare der Stadt Neumiinster, hinterlegt im Geschaftszimmer, melden.

Dies gilt auch bei Auftreten von zwei oder mehr gleichartigen, schwerwiegenden Erkrankungen, wenn
als deren Ursache Krankheitserreger anzunehmen sind (Verdachtsfall).

Meldeweg:

Meldeformular
IfSG

Beschaftigte

Sorgeberechtigte Gesundheitsamt

Schulleitung

Meldung an die
Schulleitung

Meldeinhalte (Eintrag in das Meldeformular):
e Artder Erkrankung bzw. des Verdachts
e Name, Vorname, Geburtsdatum
e Kontaktpersonen (Schule, Elternhaus, Geschwister)

MafBnahmen in der Schule einleiten:
e Isolierung Betroffener
e Verstandigung von Angehorigen
e Sicherstellung moglicher Infektionsquellen

13.4.2 Information der Schiilerinnen und Schiiler bzw. der Sorgeberechtigten

Tritt eine meldepflichtige Infektionskrankheit oder ein entsprechender Verdacht in der Schule auf,
muss die Leitung der Schule dariiber anonym informieren, um notwendige SchutzmalRnahmen treffen
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zu konnen. Die Information kann in Form von gut sichtbar angebrachten Aushdngen im Eingangsbe-
reich erfolgen.

Alle MaRnahmen sind in Abstimmung mit dem zustandigen Gesundheitsamt zu koordinieren.
13.4.3 Wiederzulassung Schulbesuch

In § 34 IfSG ist festgelegt, bei welchen Infektionen fiir die Schiilerinnen und Schiiler ein Besuchsverbot
fir die Schule besteht.

Der erneute Besuch der Schule ist nach den Bestimmungen des IfSG dann wieder zuldssig, wenn die
ansteckende Erkrankung abgeklungen ist und nach arztlichem Urteil eine Weiterverbreitung der Krank-
heit nicht mehr zu befiirchten ist. In der Praxis hat sich ein entsprechendes schriftliches Attest der
behandelnden Arztin oder des behandelnden Arztes oder des zustandigen Gesundheitsamts bewihrt.

Das Robert Koch-Institut und das Bundesinstitut fiir gesundheitlichen Verbraucherschutz haben Emp-
fehlungen fir die Wiederzulassung in Schulen nach lberstandenen Infektionskrankheiten herausgege-

ben, die auf der dortigen Homepage (http://www.rki.de) nachzulesen sind.

13.5 Schutzimpfungen

Der beste Schutz vor vielen Infektionskrankheiten sind Schutzimpfungen. Sie konnen zum einen die
Geimpften selbst vor Infektion, Erkrankung und Tod schiitzen, fliihren andererseits beim Erreichen ho-
her Durchimpfungsraten in der Bevolkerung (> 90 %) durch Ausrottung der Krankheiten auch zum
Schutz der Allgemeinheit.

Gemald § 34 Nr. 10 IfSG sollen auch Schulen die betreuten Personen oder deren Sorgeberechtigte ge-
meinsam mit den Gesundheitsamtern Uiber die Bedeutung eines vollstandigen altersgemaRen Impf-
schutzes aufklaren. Es existiert in Deutschland keine generelle Impfpflicht. Seit 01.03.2020 gilt aber die
Masern-Impfpflicht. Die wichtigsten Impfungen fir die Bevolkerung werden von der Standigen Impf-
kommission Deutschlands (STIKO) veréffentlicht. Die Empfehlungen sind auf der Homepage der STIKO
abrufbar.

14 SondermafRnahmen beim Auftreten von Parasitenbefall oder Magen-
Darm-Erkrankungen

Kopflduse:

Bei Kopflausen handelt es sich um eine meldepflichtige Erkrankung. Die Schulleitung muss das zustadn-
dige Gesundheitsamt Gber den Lausebefall benachrichtigen. Schiilerinnen und Schiiler mit Kopflausen
dirfen die Schule nicht besuchen, bis — bei erstmaligem Befall — eine entsprechende Behandlung
durchgefiihrt worden ist und sie — bei wiederholtem Befall — nach Urteil des behandelnden Arztes
(Vorlage eines arztlichen Attests) ldusefrei sind.

Sind Kopflause in der Schule gemeldet worden, so sollten Kontaktpersonen ihre Haare regelmaRig kon-
trollieren (lassen). Die Suche nach Kopflausen muss sich besonders auf die bevorzugten Aufenthalts-
stellen der Kopflause erstrecken, namlich auf die Schlafen-, Ohren- und Nackengegend. Nissen und
Lause sind mit blofem Auge zwar zu erkennen, eine Lupe erleichtert aber die Diagnose.

Zur Behandlung werden spezielle Mittel verwendet, die rezeptfrei in der Apotheke erhaltlich sind oder
vom Arzt verschrieben werden.
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Mogliche Fehler bei der Behandlung:

o fehlende Erfolgskontrolle nach der Behandlung oder unterlassenen Nachbehand-
lung nach 8 bis 10 Tagen

o fehlende Mitbehandlung der Familienangehdérigen

e zu kurze Einwirkzeit des Mittels

e Verdiinnung des Mittels durch zu feuchte Haare oder zu sparsames Aufbringen des
Mittels

o fehlende Umgebungsbehandlung (Stofftiere, Bettwasche, Miitzen)

e Bei Produkten zur Anwendung in trockenem Haar muss das Produkt mindestens
acht Stunden einwirken (es darf nicht sofort nach dem Auskdmmen ausgespiilt
werden).

Bei starkem Befall sind Raumlichkeiten der Schule entsprechend griindlich zu reinigen (Absaugen von
Teppichen, Polstermobeln, Waschen von Textilien aus Gemeinschaftsbereichen).

Kratze:

Beim Auftreten einer Kratzeerkrankung handelt es sich ebenfalls um eine meldepflichtige Erkrankung.
Ist eine Schiilerin oder Schiiler an Kratze erkrankt oder besteht der Verdacht einer Erkrankung, muss
sie oder er sofort die Schule verlassen oder bis zur Abholung (personliche Gegenstinde des Kindes
miissen auch mitgegeben werden) durch die Eltern von den anderen Personen getrennt werden.

Nach einer Behandlung und dem Abheilen der befallenen Hautpartien ist der Besuch der Schule wieder
erlaubt.

Die Ubertragung erfolgt durch engen Kérperkontakt. Die Ubertragung durch Kleidungsstiicke ist eher
selten.

Alle Erkrankten und Kontaktpersonen missen gleichzeitig behandelt werden. Die Behandlung muss
durch einen Hautarzt erfolgen. Die Auflagen des Gesundheitsamts sind strikt einzuhalten.

Es muss eine Mitbehandlung der Umgebung erfolgen (Matratzen absaugen, Bettwasche waschen bei
60° C, Polstermobel absaugen, nicht waschbare Textilien in Plastiksdcke verpackt einlagern). Bei einer
Raumtemperatur von 18 °C sind die Milben nach einer Woche abgestorben.

Die Behandlung muss nach den Empfehlungen des Arztes in Abhdngigkeit vom Alter der Schiilerin oder
des Schilers durchgefiihrt werden. Unter Umstdnden ist eine Wiederholung der Therapie notwendig,
da die Milbeneier nicht immer zuverlassig abgetotet werden. Ohne Behandlung besteht Ansteckungs-
fahigkeit wahrend der gesamten Dauer des Befalls.

SondermafRnahmen beim Auftreten von Magen-Darm-Erkrankungen

Bei plotzlich auftretendem Durchfall oder Erbrechen ist die minderjahrige Schiilerin oder der minder-
jahrige Schiler bis zur Abholung durch die Sorgeberechtigten moglichst getrennt von weiteren Perso-
nen zu betreuen. Der abholende Sorgeberechtigte ist nochmals auf die Inhalte des § 34 IfSG hinzuwei-
sen.

Auch die anderen Eltern bzw. Mitschilerinnen und Mitschiiler sind anonym Uber aufgetretene Magen-
Darm-Erkrankungen zu informieren. Ein Arztbesuch ist beim Auftreten der gleichen Symptome erfor-
derlich.
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Kontaminierte Flachen (Gegenstidnde, Labor- und Werkstattgerate, Textilien), die mit der Person oder
Koérperausscheidungen Kontakt hatten, sind zu desinfizieren (Desinfektionsmittel Wirkungsspektrum
B, viruzid/gegen Viren wirksam). Im Umgang mit der erkrankten Person ist auf eine hygienische Han-
dedesinfektion zu achten.

Nach jeder Toilettenbenutzung durch die Person mit Durchfall sind das Toilettenbecken und die WC-
Brille zu reinigen und zu desinfizieren.

Noroviren-Infektionen

Noroviren (ehemals Norwalk-Viren) sind neben Rotaviren die haufigsten Ausldser von viralen Magen-
Darm-Erkrankungen. Eine Haufung von Infektionen tritt in den Herbst- und Wintermonaten auf.

Die Ubertragung erfolgt iiberwiegend durch Schmierinfektion (fikal-oral) oder durch kontaminierte
Speisen oder Getranke.

Die Inkubationszeit ist sehr kurz (max. 72 Stunden), die Erkrankten sind aber auch ca. zwei Tage nach
Abklingen der Symptome noch infektios. Die hohe Ansteckungsgefahr erklart sich durch die immens
hohe Viruskonzentration in Stuhl und Erbrochenem von Erkrankten sowie die geringe infektiose Dosis,
die fir eine Ansteckung erforderlich ist.

Da die Ansteckung auch durch Aerosole (sehr fein verteilte Tropfchen) beim Erbrechen moglich ist,
sind besondere personliche SchutzmaBnahmen erforderlich (bei Betreuung mehrerer erkrankter Per-
sonen: Mund-Nasen-Schutzmaske, Schutzklasse FFP2 fiir die beaufsichtigende Person).

MaRnahmen:

e Eine Ausbreitung der Infektion kann durch konsequente Hygiene deutlich beein-
flusst werden.

e Sorgfiltige Handehygiene bei Umgang mit einer erkrankten Person und vor Auf-
nahme einer anderen Tatigkeit ist sehr wichtig.

e Einschrankung der , BegriBungsrituale”, z. B. Hindeschutteln.

e Bei der Entsorgung oder Reinigung von Erbrochenem soll ein Mundschutz getra-
gen werden.

e Die richtige Reihenfolge bei der Entfernung von Erbrochenem sowie durchzufiih-
renden Reinigung ist zu beachten. Bei der Durchfliihrung missen Einmalhand-
schuhe getragen werden.

Bei wiederholtem Auftreten von Infektionskrankheiten oder Parasitenbefall kann die Information

der Einrichtungsleitung auch durch eine Informationsveranstaltung oder ein persénliches Gesprach
erfolgen.
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15 Erganzungen/Anhange

Die Bundeszentrale fiir gesundheitliche Aufklarung bietet unter www.infektionsschutz.de umfangrei-
che Informationen zum Themenbereich Hygiene. U a. die folgende Ubersicht:

Infektionen vorbeugen:

§ infektionsschutz.de

WAV Wissen, was schitzt._

Die 10 wichtigsten Hygienetipps

Im Alltag begegnen wir vielen Erregern wie Viren und Bakterien. Einfache HygienemalRnahmen tragen dazu bei,

sich und andere vor ansteckenden Infektionskrankheiten zu schiitzen.

RegelmaRig Hande waschen

i

» wenn Sie nach Hause kommen,

» vor und wahrend der Zubereitung von Speisen,
> vor den Mahlzeiten,

» nach dem Besuch der Toilette,

» nach dem Maseputzen, Husten oder Niesen,
» vor und nach dem Kontakt mit Erkrankten,

» nach dem Kontakt mit Tieren.

w

. Hande aus dem Gesicht fernhalten

» Fassen Sie mit ungewaschenen Handen nicht an
Mund, Augen oder Nase.

5. Im Krankheitsfall Abstand halten

» Kurieren Sie sich zu Hause aus.

» Verzichten Sie auf enge Korperkontakte, solange Sie
ansteckend sind.

» Halten Sie sich in einem separaten Raum auf und
benutzen Sie wenn maglich eine getrennte Toilette.

» Benutzen Sie Essgeschirr oder Handtiicher nicht mit
anderen gemeinsam.

7. Auf ein sauberes Zuhause achten

» Reinigen Sie insbesondere Kiiche und Bad
regelmaMig mit Gblichen Haushaltsreinigern.

» Lassen Sie Putzlappen nach Gebrauch gut trocknen
und wechseln sie hiufig aus.

9. Geschirr und Wasche heil® waschen

> Reinigen Sie Ess- und Kiichenutensilien mit warmem
Wasser und Spilmittel oder in der Spiilmaschine.

» Waschen Sie Spiillappen und Putztiicher sowie
Handtiicher, Waschlappen, Bettwische und
Unterwésche bei mindestens 60 °C.

2. Hande griindlich waschen

» Hande unter fliefendes Wasser halten,
» von allen Seiten mit Seife einreiben,

» dabei 20 bis 30 Sekunden Zeit lassen,
» unter flielendem Wasser abwaschen,
» mit einem sauberen Tuch trocknen.

F-S

. Richtig husten und niesen

Halten Sie beim Husten und Niesen Abstand von
anderen und drehen sich weg.

» Benutzen Sie ein Taschentuch oder halten die
Armbeuge vor Mund und Nase.

v

6. Wunden schiitzen

» Decken Sie Wunden mit einem Pflaster oder
Verband ab.

8. Lebensmittel hygienisch behandeln

» Bewahren Sie empfindliche Nahrungsmittel stets
gut gekiihlt auf,

» Vermeiden Sie den Kontakt von rohen Tierprodukten
mit roh verzehrten Lebensmitteln,

» Erhitzen Sie Fleisch auf mindestens 70 °C.

» Waschen Sie Gemiise und Obst griindlich.

10. RegelmaBig liiften

» Liiften Sie geschlossene Rdume mehrmals téglich
fiir einige Minuten.

Quelle: Bundeszentrale fiir gesundheitliche Aufkldrung (BZga) Stand: 2016
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