Hygieneplan fir alle kreiseigenen Schulen

1. Hygiene in Klassenrdumen und Fluren

1.1. Lufthygiene
Mehrmals téglich, z. B. alle Stunde, ist eine StoRluftung bzw. Querluftung

durch vollstéandig gedffnete Fenster (iber mehrere Minuten vorzunehmen.

1.2. Garderobe

Die Ablage fur die Kleidung ist so zu gestalten, dass die Kleidungsstiicke der
Kinder und Jugendlichen sowie der Beschaftigten keinen direkten Kontakt
untereinander haben, da sonst die Gefahr der Ubertragung von zum Beispiel
Lausen bestehen kann.

1.3. Reinigung der Flachen und FuBbéden

Tische, FuRb&den, auch in Fluren, und sonstige oft benutzte Gegenstande
werden entsprechend des als Anlage 1 beigefligten Revierplanes fir die
laufende Unterhaltsreinigung - je nach Verunreinigung auch nass - gereinigt.
Far Chemie- und Physikrdaume gilt eine entsprechende Reinigung nach Be-
nutzung. Teppichbéden sind mit Staubsauger taglich zu reinigen, eine
Grundreinigung sollte einmal im Jahr erfolgen.

1.4. Umgang mit Spielzeugen. Lern- und Beschéaftigungsmaterialien
Gegensténde, wie Spielzeuge bzw. Lern- und Beschéftigungsmaterialien
sind regelmaRig nass zu reinigen oder zu waschen (mindestens 60°C). Sind
in der Einrichtung fur Kinder und Jugendliche Entspannungsbereiche (zum
Beispiel Sofa-Ecke) vorhanden, sind Textilien wie Decken, Bezlge, Kissen
und Stofftiere etc. in regelmafigen Abstanden (zum Beispiel wochentlich) bei
mindestens 60°C zu waschen.

2. Hygiene im Sanitéarbereich

2.1. Ausstattung
Aus hygienischen Grlinden sollte Flussigseife aus Seifenspendern und Ein-

malhandticher bereitgestellt und ggfs. aufgefillt werden. Die entsprechen-
den Auffangbehalter flir Einmalhandticher sind vorzuhalten. AulRerdem ist
Toilettenpapier vorzuhalten. Toilettenblrsten sind regelméaRig auszutau-
schen. Damentoiletten sind mit Hygieneeimern auszustatten, taglich zu ent-
leeren und regelmaRig innen und auflen zu reinigen.

2.2. Handereinigung
Handewaschen und ggf. Handedesinfektion sind die wichtigsten MaRnahmen

zur Infektionsverh(tung und Infektionsbekampfung. Das Waschen der Hande
ist der wichtigste Bestandteil der Hygiene, denn hierbei wird die Keimzahl auf
den Handen erheblich reduziert. Die hygienische Handedesinfektion bewirkt
eine Abtbtung von Infektionserregern wie Bakterien oder Viren.

Handereinigung ist daher durchzufiihren:
* nach jedem Toilettengang,
e vor und nach dem Umgang mit Lebensmitteln, und dem Essen,
e bei Bedarf,
¢ nach Tierkontakt.

Handedesinfektion ist zusatzlich vom Personal (Lehrkrafte, Reinigungskrafte
etc.) durchzufithren;

¢ nach Kontakt mit Stuhl, Urin, Erbrochenem, Blut oder anderen

o Korperausscheidungen,

¢ nach Ablegen von Schutzhandschuhen,
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¢ nach Verunreinigung mit infektiésem Material,
* nach dem Kontakt mit erkrankten Schulerinnen und Schilern oder
erkranktem Personal.

Aulerdem kann eine hygienische Handedesinfektion nach Riicksprache mit
dem Gesundheitsamt bei Kindern oder Erwachsenen, die Ausscheider von
Krankheitserregern sind oder im Ausbruchsfall in der Einrichtung zum Bei-
spiel durch Noroviren erforderlich sein.

Durchfuhrung: Eine ausreichende Menge (3-5 ml) des Desinfektionsmittels in
die trockenen Hande geben und einreiben. Dabei Handgelenke, Fingerkup-
pen, Fingerzwischenraume, Daumen und Nagelpfalz berlicksichtigen und die
vom Hersteller angegebene Einwirkzeit beachten. Wahrend der Einwirkzeit
missen die Hande von der Desinfektionslésung feuchtgehalten werden.

Bei vorhersehbarem Kontakt mit Ausscheidungen, Blut oder Ahnlichem ist
das Tragen von Einmalhandschuhen zu empfehlen.

2.3. Flachenreinigung

Toilettensitze, Armaturen. Waschbecken, FulRboden taglich feucht reinigen,
bzw. nach Bedarf. Bei Verschmutzung mit Fakalien, Blut oder Erbrochenem
ist nach Entfernung der Kontamination mit einem mit Desinfektionsmittel aus
der Liste der Deutschen Gesellschaft fir Hygiene und Mikrobiologie (DGHM)
getrénkten Einmaltuch eine prophylaktische Scheuer-Wisch-Desinfektion
erforderlich. Dabei sind Arbeitsgummihandschuhe und/oder Schiirze zu tra-
gen.

3. Persénliche Hygiene der Kinder und Jugendli-
chen

Die Kinder und Jugendlichen sollten im Sinne der Gesundheitsférderung und
-erziehung tiber die Notwendigkeit eines hygienischen Verhaltens unterrich-
tet werden und eine korrekte Handehygiene erlernen. Eine Handereinigung
sollte nach dem Spielen auf dem Schulhof, bei Verschmutzung, vor dem
Essen, nach Toilettenbenutzung und nach Kontakt mit Tieren sowie bei Be-
darf erfolgen.

4. Kuchenhygiene

4.1. Allgemeine Anforderungen

Beim Umgang mit Lebensmitteln kann eine erhdhte Infektionsgefahr durch
Krankheitserreger bestehen, die direkt oder indirekt auf den Menschen tber-
tragen werden kénnen. Durch das Kochen und Hauswirtschaften mit den
Kindern sollen die Kinder in den Umgang mit Lebensmitteln eingefiihrt wer-
den. Vor jedem gemeinsamen Kochen ist darauf zu achten, dass die Hénde
grindlich gewaschen werden, dass lange Haare zusammenzubinden sind,
dass eine Schirze zu tragen ist und beim Umgang mit rohem Fleisch diinn-
wandige, flussigkeitsdichte Einmalhandschuhe zu tragen sind.

Personen, die an einer Infektionskrankheit im Sinne § 42 IfSG z. B. an einer
infektiosen Gastroenteritis oder an infizierten Wunden oder an Hautkrankhei-
ten erkrankt sind, bei denen die Méglichkeit besteht, dass deren Krankheits-
erreger (iber Lebensmittel Ubertragen werden kénnen, dirfen in der Kiiche
nicht beschéftigt werden. Der Arbeitgeber hat Personen, die eine der in § 42
Abs. 1 Satz 1 oder 2 IfSG genannten Tatigkeiten ausiiben, nach Aufnahme
ihrer Tatigkeit und im Weiteren alle zwei Jahre (ber die in § 42 Abs. 1 IfSG
genannten Tatigkeitsverbote und Uber die Verpflichtung nach Absatz 2 zu
belehren. Die Teilnahme an der Belehrung ist zu dokumentieren.
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4.2. Handedesinfektion

Eine Handedesinfektion mit Mitteln der Liste des VAH fir die in der Kiiche

Beschéaftigten (Personal) ist in folgenden Fallen erforderlich:

e Dbei Arbeitsbeginn

¢ nach Husten, Niesen in die Hand, nach jedem Gebrauch des Taschen-
tuchs

nach Pausen

nach Toilettenbesuch

nach Schmutzarbeiten

nach Arbeiten mit kritischer Rohware z. B. rohes Fleisch, Geflugel

Durchfuhrung: Die Durchfuhrung der hygienischen Héndedesinfektion hat
sorgféltig zu erfolgen unter Einbeziehung aller Innen- und AuRenflachen
einschlieBlich der Handgelenke, Fingerzwischenraume, Fingerspitzen, Na-
gelfalz und Daumen. Bitte die Menge des Desinfektionsmittels, 3-5 ml, und
Einwirkungszeit pro Handedesinfektion nach Herstellerangaben beachten.
Flr Handedesinfektionsmittel sollten Wandspender vorhanden sein. Flissig-
seife und Einmalhandtiicher sind an den Handewaschplatzen ebenfalls vor-
zuhalten.

4.3. Flachenreinigung und -desinfektion

Die FuBbtden im Kiichenbereich werden entsprechend des als Anlage 1

beigefugten Revierplanes fiir die laufende Unterhaltsreinigung gereinigt. Eine

Flachendesinfektion ist erforderlich bei:

e Arbeiten mit kritischen Rohwaren wie rohes Fleisch, Geflige!

* nach Arbeitsende auf Oberflachen, auf denen Lebensmittel verarbeitet
werden.

Flachen, die mit Lebensmittel in Berlihrung kommen, sind danach mit klarem
Wasser abzuspllen. Es durfen nur DGV (Deutsche Gesellschaft fir Veteri-
narmedizin) geprifte und fur den Lebensmittelbereich zugelassene Desinfek-
tionsmittel verwendet werden,

4.4. Lebensmittelhygiene Allgemein
Bei der Anlieferung von Lebensmitteln und Speisen, die kiihl gelagert werden

mussen, ist es wichtig, dass Kuhlketten nicht unterbrochen werden. Warme
Speisen mussen bis zur Essensausgabe Temperaturen von > 65°C aufwei-
sen.

Um einem Qualitatsverlust von Lebensmitteln auch z. B. durch den Befall

von Schadlingen / Mehlwiirmern vorzubeugen, sind Lebensmittel sachge-

recht zu verpacken (z. B. Umverpackungen, Eimer) und die Verpackungen
mit dem Anbruchsdatum / Verarbeitungsdatum und einer Inhaltskennzeich-
nung zu versehen.

Folgende betriebseigene Kontrollen der Lebensmittel sind durchzufthren:

« Wareneingangskontrolle auf Verpackung, Haltbarkeit, diverse Schaden
an Waren.

* wochentliche Temperaturkontrolle in Kihleinrichtungen. Die Temperatur
darf im Kuhlischrank nicht tiber 7°C, in Gefriereinrichtungen nicht tber -
18°C ansteigen.

» regelmaRige Uberprifung der Mindesthaltbarkeitsdaten.

4.5. Lebensmittelhygiene fiir Personal, Schiilerinnen und Schiiler sowie El-
tern bei Schulfesten

Eltern bzw. Sorgeberechtigte, Schilerinnen und Schiiler sowie das Personal
sollten vor ehrenamtlichen Téatigkeiten auf Schulfesten, oder anderen Feier-
lichkeiten in der Einrichtung (zum Beispiel Kuchenausgabe, Getrankeausga-
be, Kuchen-, Salatspenden), iber Hygieneregeln im Umgang mit Lebensmit-
teln und Speisen aufgeklart werden, um eine gesundheitlich unbedenkliche
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Herstellung, Versorgung und Abgabe von Nahrungsmitteln gewahrleisten zu
kénnen. Ein Leitfaden fur Eltern kann dabei eine Orientierungshilfe sein.

4.6. Tierische Schadlinge

¢ Die Kiche ist regelmaRig auf Schadlingsbefall zu kontrollieren, bei Befall
sind Schadlingsbekampfungsmafnahmen durch eine Fachfirma zu ver-
anlassen.

¢ Lebensmittelabfalle missen zum Schutz vor Ungeziefer in verschlieRba-
ren Behéltern gelagert werden. Die Behé&lter sind nach jeder Leerung zu
reinigen.

+ Kuichenfenster, die ins Freie gedffnet werden kénnen, sind mit Insekten-
gitter auszustatten.

5. Trinkwasserhygiene

5.1. Legionellenprophylaxe entsprechend. DVGW-Arbeitsblatt W 552

Sofern durch zentrale Warmwasserspeicher Duschen mit Warmwasser ver-
sorgt werden, ist einmal jahrlich eine orientierende Untersuchung auf Legio-
nellen entsprechend der Trinkwasserverordnung 2001 und DVGW-
Arbeitsblatt W 552 erforderlich. Kalkablagerungen an den Duschkdpfen sind
regelmafig zu entfernen.

5.2 Vermeidung von Stagnationsproblemen

Zur Vermeidung von Stagnationsproblemen ist am Wochenanfang und nach
den Ferien das Trinkwasser bis zum Erreichen der Temperaturkonstanz
ablaufen zu lassen, um die Leitungen zu spilen und einen Wasseraustausch
zu gewahrleisten.

5.3 Trinkwasserzubereitungsgerate

Die Verordnung Uber die Qualitdt von Wasser fir den menschlichen Ge-
brauch (Trinkwasserverordnung TrinkwV) und das IfSG §§ 37-39 regeln die
hygienischen Anforderungen an das Trinkwasser.
Trinkwasserzubereitungsgergte (zum Beispiel Soda-Streamer) dirfen nur
verwendet werden, wenn die Trinkwasserqualitét nicht negativ beeinflusst
wird. Ein entsprechender Reinigungs- und Desinfektionsplan fur das Trink-
wasserzubereitungsgerat ist aufzustellen.

6. Hygiene in Sporthallen/Bewequngsraumen

Die Reinigung von Turnhallen erfolgt arbeitstaglich durch feuchtes Wischen.
Bei einer Kontamination der Flachen bzw. Materialien ist eine Desinfektion
mit einem Mittel der VAH-Liste durchzufiihren. Nass- bzw. Duschbereiche
sind taglich zu reinigen und mit einem Desinfektionsmittel (VAH-Liste) zu
desinfizieren. www.vah-online.de

7. Schwimmbadhygiene
Gilt nur fiir die Michaelis-Schule in Giitersloh sowie der Wiesenschule
und Paul-Maar-Schule in Rietberg
An Schulschwimmbader werden besondere hygienische Anforderungen ge-
stellt, da hier in einem kurzen Zeitraum hohe Belastungen entstehen. Diese
sind méglichst gering zu halten, es sollten daher folgende Punkte beachtet
werden:
e Vor dem Betreten des Bades griindliches Duschen ohne Bekleidung.
e Nach dem Schwimmunterricht erneutes grindliches Duschen und
Abtrocknen, insbesondere in den Zehenzwischenrdumen, um Pilzin-
fektionen zu vermeiden.
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* Die Barfullgange dirfen nicht mit Stralenschuhen betreten werden.

e Personen mit Warzen und sonstigen infizierten Hautveranderungen
dirfen die Schwimmbadraume nicht betreten.

e Personen, die an einer infektidsen Gastroenterititis erkrankt oder
dessen verdachtig sind, ddrfen nur unter bestimmten Auflagen der
Unteren Gesundheitsbehtrde/Gesundheitsamtes das Schwimmbad
betreten.

Nach Beendigung des Schwimmbadbetriebes ist der Bereich um das Bade-
becken, die BarfuRgange, Toiletten, Duschen sowie samtliche Mobel (incl.
sonstiger Sitzflachen), die mit der Haut der Badenden in Kontakt kommen
kénnen, grundlich zu reinigen und anschlieRend zu desinfizieren. Zur Desin-
fektion durfen nur Mittel und Verfahren angewandt werden, die in der Liste
der DGHM bekannt gegeben worden sind. Um einer Schadigung der
menschlichen Gesundheit vorzubeugen, unterliegt das Schwimm- bzw. Ba-
debeckenwasser besonderen hygienischen Anforderungen (§ 37 Abs. 2
IfSG).
+ Die Aufbereitungsanlage muss entsprechend der Herstellerangaben
gewartet werden. Die Wartungsarbeiten sind schriftlich festzuhalten.
o Zur Uberwachung der Schwimm- oder Badebeckenwasseraufberei-
tungsanlage und als Nachweis einer einwandfreien Betriebsfihrung
ist ein Betriebsbuch zu filhren. In dieses sind die taglichen betriebs-
eigenen Kontrollen nach DIN 19643-1 Nr. 13.6 ff einzutragen. Das
Betriebsbuch ist dem Gesundheitsamt auf Verlangen vorzulegen.
» Es sind monatliche Proben bei einem anerkannten Institut entspre-
chend Tabelle 6 der DIN 19643 zu untersuchen.

8. Hygiene bei Tierhaltung

Ein enger Kontakt mit dem Gesundheits- Veterindr- und Jugendamt ist
bei der Planung und Umsetzung einer Tierhaltung dringend anzuraten.
Jede Tierhaltung in Gemeinschaftseinrichtungen kann ein gesundheit-
liches und hygienisches Risiko darstellen (Allergien, Parasitenbefall,
Biss- und Kratzverletzungen, Infektionen, etc.). Auf gezielte Hygiene-
malnahmen wie beispielsweise die Sauberkeit der Kifige und Rdume
und eine griindliche Hédndehygiene, sowie auf tierdrztliche Kontrollen
muss ein besonderes Augenmerk gelegt werden. Zustandigkeiten (re-
gelméBige Reinigung, Fiitterung und Pflege) sowie Verantwortlichkei-
ten (seitens der Betreuungs- oder Lehrpersonen) miissen klar geregelt
und festgelegt sein. Der richtige Standort des Kéfigs und eine artge-
rechte Haltung der Tiere sind erforderlich (siehe auch Teil C).

9. Erste Hilfe

Leitungen von Schulen und Ausbildungseinrichtungen missen dafiir sorgen,
dass eine ausreichende Anzahl an Personen Erste-Hilfe-Kenntnisse vorweist
und zur Verfligung steht. Die Erste-Hilfe-Kenntnisse sollten regelméaRig auf-
gefrischt werden.

9.1 Hygiene im Erste-Hilfe-Raum
Der Erste-Hilfe-Raum solite mit einem Handwaschbecken, Flussigseife und

Einmalhandtuchpapier ausgestattet sein. Er darf nicht als Abstell- oder La-
gerraum zweckentfremdet werden. Die Krankenliege ist nach jeder Benut-
zung von sichtbaren Verschmutzungen zu reinigen und ggf. mit einem Fl3-
chendesinfektionsmittel zu desinfizieren. Verbandsmaterialien miissen zu
jeder Zeit zur Verfugung gestellt werden (§ 26 GUV-V A1 ,Grundsétze der
Pravention®).

9.2 Versorgung von Bagatellwunden
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Die Ersthelferin oder der Ersthelfer tragt bei der Wundversorgung Einmal-
handschuhe und desinfiziert sich vor und nach der Hilfeleistung die Hande.

9.3 Behandlung kontaminierter Fléchen

Mit Blut oder sonstigen Exkreten kontaminierte Flachen sind (unter Tragen
von Einmalhandschuhen) mit einem mit Desinfektionsmittel getrankten Ein-
maltuch zu reinigen. Die betroffene Flache ist anschlieRend nochmals regel-
recht zu desinfizieren.

9.4 Uberpriifung des Erste-Hilfe-Kastens

GemaR Unfallverhiitungsvorschrift ,Grundsétze der Pravention BGV A1
enthalten folgende Verbandkéasten geeignetes Erste-Hilfe-Material:

« GroRer Verbandkasten nach DIN 13169 oder ,Verbandkasten E*

« Kleiner Verbandkasten nach DIN 13157 oder ,Verbandkasten C*

Zusétzlich sind ein alkoholisches Handedesinfektionsmittel und ein Fla-
chendesinfektionsmittel bereitzustellen.

Verbrauchte Materialien (zum Beispiel Einmalhandschuhe, Pflaster) sind
umgehend zu ersetzen, regelmalige Bestandskontrollen der Erste-Hilfe-
Kasten sind durchzufiuhren. Insbesondere ist das Ablaufdatum des Héande-
desinfektionsmittels zu Uberprifen und dieses erforderlichenfalls zu ersetzen.

9.5. Notrufnummern

Polizei 110
Feuerwehr 112

Kinderarzt:

Notarzt:

Informationszentrale gegen Vergiftungen, Zentrum fiir Kinder-
heilkunde, Universitatsklinikum Bonn
Adenauerallee 119, 53113 Bonn

Tel: 0228-19 240

www.gizbonn.de

10. Belehrungs- und Meldepflichten, Tatigkeits-

und Aufenthaltsverbote

Nach Abschnitt 6 IfSG (§§ 34-36) bestehen eine Reihe von Tatigkeits- und
Aufenthaltsverbote, Verpflichtungen und Meldungsvorschriften fir Personal
und Schulerinnen und Schiler bzw. deren Sorgeberechtigte, die dem Schutz
vor Ubertragung infektiéser Erkrankungen dienen. Bei einem Auftreten von
Infektionskrankheiten ist das Gesundheitsamt direkt hinzuzuziehen.

Bei Rickfragen hierzu wenden Sie sich bitte an das zusténdige Gesund-
heitsamt.

10.1 Belehrungen des Aufsichts-, Erziehungs- und Lehrpersonals

« Personen, die in einer Gemeinschaftseinrichtung fur Kinder und Jugendli-
che Lehr-, Erziehungs-, Pflege-, Aufsichts-, oder andere Tatigkeiten ausii-
ben, sind vor erstmaliger Aufnahme der Tatigkeiten und darauffolgend min-
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destens alle zwei Jahre von ihrem Arbeitgeber Uber gesundheitliche Anforde-
rungen und Mitwirkungspflichten nach § 34 IfSG zu belehren.

e Lehrpersonen oder andere in der Einrichtung Beschéaftigte, die an
den in § 34 (1) genannten Erkrankungen erkrankt oder dessen ver-
déachtigt sind sowie zu den in §34 (3) genannten Kontaktpersonen
gehoren, durfen ihre Tatigkeit nicht austben, bis nach arztlichem Ur-
teil eine Weiterverbreitung der Erkrankung oder Verlausung nicht
mehr zu befiirchten ist.

e Ausscheider von in §34 (2) benannten Erregern diirfen nur nach Zu-
stimmung des Gesundheitsamtes und unter Beachtung von Schutz-
maflnahmen die Schule oder Ausbildungseinrichtung betreten.

e Die Leitung der Schule oder Ausbildungseinrichtung muss tber das
Auftreten dieser Erkrankung unverziglich informiert werden.

» Personen, die in Schulkiichen zur Gemeinschaftsverpflegung tatig sind
oder bei der Herstellung und in Verkehr-bringen von Lebensmitteln wie
Fleischprodukten, Milchprodukten, S&uglings- und Kleinkindernahrung,
Backwaren, Fein- oder Rohkost beteiligt sind, missen Uber Tatigkeits- und
Beschaftigungsverbote sowie Verpflichtungen gemaR § 43 IfSG) belehrt
werden,
¢ Die Leitung hat, gemaR § 43, Personen die eine der genannten Ta-
tigkeiten austben, nach Aufnahme der Tatigkeit und folgend alle
zwei Jahre Uber Tatigkeitsverbote und Verpflichtungen zu belehren.
o Voraussetzung fir eine Beschéaftigung in dem genannten Bereich ist
eine weniger als drej Monate alte Bescheinigung des Gesundheits-
amtes Uber die stattgefundene Belehrung und Erklarung, dass keine
Anhaltspunkte vorliegen, dass Erkrankungen oder Verdachtsmomen-
te gemal § 42 Abs. 1 bestehen.

Teilnahmen an Belehrungen sind grundsatzlich zu dokumentieren.

10.2.Belehrungen der Eltern, Jugendlichen und Schulkinder

+ Laut IfSG ist jede Person die in einer Schule neu betreut wird (oder deren
Sorgeberechtigte), von der Schule Uber Mitwirkungspflichten gemat § 34
Satz 1-4 zu belehren.

e Schulerinnen und Schuler oder deren Sorgeberechtigte sollen die
Schulleitung unverziglich Uber das Auftreten (§34 Absatz 1-3) der
genannten Krankheitsfalle informieren.

¢ Kinder und Jugendliche die an den genannten Krankheiten erkrankt,
dessen verdachtigt, Ausscheider oder Kontaktpersonen sind, dirfen
die Raume der Schule oder Ausbildungseinrichtung nicht betreten,
nicht benutzen und |an Veranstaltungen der Einrichtung nicht teil-
nehmen.

« Tritt in der Schule oder Ausbildungseinrichtung eine genannte Erkrankung
oder ein entsprechender Verdacht auf, so missen nicht nur die Sorgebe-
rechtigten der betroffenen Person, sondern auch die der anderer Kinder und
Jugendlichen darlber anonym informiert werden. Dies kann ber Informati-
onsveranstaltungen, persénliche Gesprache, Merkblatter oder Aushange
erfolgen.

+ Im Sinne der Infektionspréavention sollen Leitungen von Ausbildungseinrich-
tungen und Schulen die Schilerinnen und Schiiler oder deren Sorgeberech-
tigte gemalt § 34 (10) IfSG| Giber die Bedeutung eines vollstandigen Impf-
schutzes (Empfehlungen der Standigen Impfkommission Deutschlands
STIKO) und uber die Vorbeugung ubertragbarer Krankheiten aufkléaren. Dies
kann Uber Informationsveranstaltungen, persénliche Gesprache, Merkblatter
oder Aushénge erfolgen.

10.3. Meldepflicht und SofortmaRnahmen
* Die Leitung von Ausbildungseinrichtungen und Schulen ist gemal Infekti-




onsschutzgesetz dazu verpflichtete, das Auftreten bzw. den Verdacht der in
§ 34 Absatz 1-3 genannten Erkrankungen (beim Personal oder bei Schiile-
rinnen und Schilern) unverziglich dem zusténdigen Gesundheitsamt zu
melden.
* Inhalte dieser Meldung sind:

¢ Angaben zur meldenden Einrichtung (Adresse, Telefonnummer, Fax,

Art der Einrichtung),

¢ Angaben zur meldenden Person,

¢ Angaben zu(r) betroffenen Person(en) (Name, Adresse, Geburtsda-
tum, Telefonnummer, Geschlecht, Funktion: betreute Person oder
Mitarbeiter),
die Art der Erkrankung bzw. des Verdachtes,
Erkrankungsbeginn,
Meldedatum an das Gesundheitsamt,
Meldedatum des Meldeeingangs in der Einrichtung,

+ Name, Anschrift und Telefonnummer des behandelnden Arztes.
» Wird in der Einrichtung eine der genannten Erkrankung bzw. der Verdacht
festgestellt, so werden SofortmaRnahmen in der Einrichtung eingeleitet. Die-
se kdnnen zum Beispiel folgende sein:

e |solierung der erkrankten Kinder und Jugendlichen,
Betreuung durch eine zustandige Aufsichtsperson,
Verstandigung der Erziehungsberechtigten,
Sicherstellung méglicher Infektionsquellen,
Verstarkung der Handehygiene (Personal, Kinder und Jugendliche).
Die getroffenen und geplanten Malnahmen sind mit dem zustandi-
gen Gesundheitsamt abzustimmen. Beispiele zu speziell festgeleg-
ten Hygienemaflnahmen beim Auftreten von Ubertragbaren Krank-
heiten sind unter 10.| ,spezielle HygienemaRnahmen beim Auftreten
Ubertragbarer Erkrankungen” aufgefihrt.
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10.4. Wiederzulassungen in Einrichtungen fiir Kinder und Jugendliche

In § 34 des IfSG ist festgelegt, bei welchen Erkrankungen oder Verdachtsfal-
len ein Besuchsverbot fiir Lehrpersonal, Schilerinnen und Schiller sowie
andere Mitarbeiter besteht. Eine Wiederzulassung ist erst nach Abklingen
der Symptome, arztlichem Urteil bzw. Zustimmung des Gesundheitsamtes
maglich.

Ein Merkblatt zur Wiederzulassung in Einrichtungen fir Kinder und Jugendli-
che kann eine Orientierungshilfe sein.

11. Spezielle HygienemalBnahmen beim Auftreten
Ubertragbarer Erkrankungen

Bei einem Verdacht oder Auftreten Ubertragbarer Krankheiten, sind unter
Umstéanden spezielle und zu den genannten auch erganzenden Hygiene-
malnahmen in der Einrichtung erforderlich, die mit dem Gesundheitsamt
abgestimmt bzw. von diesem veranlasst werden.

11.1. Durchfallerkrankungen
Bei einem Auftreten von Brech-Durchfallerkrankungen sind unter anderem
folgende MaRnahmen zu beachten:

« Eltern des Kindes informieren.

¢ Das betroffene Kind |ist bis zur Abholung durch die Eltern von den
anderen Kindern getrennt zu betreuen.

+ Bei der pflegerischen Versorgung von erkrankten Kindern sollte das
Personal Einmalhandschuhe, Schutzkittel und ggf. einen geeigneten
Atemschutz tragen.

+ Nach Beenden der Tatigkeit wird die Schutzkleidung sofort in einem
geschlossenen Mullbeutel entsorgt.

» Nach dem Umgang mit dem erkrankten Kind und nach Ablegen der
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Einmalhandschuhe ist eine hygienische Handedesinfektion durchzu-
fuhren. Auch auf die Handehygiene der Schilerinnen und Schler
(erkrankte und nicht erkrankte Kinder und Jugendliche) sollte inten-
siv hingewiesen werden.

o Nach jeder Toilettenbenutzung durch eine Schilerin oder einen
Schler, die/der an Durchfall erkrankt ist, sind Toilettenbecken und
WC-Sitz griindlich zu|reinigen und zu desinfizieren.

e Auch weitere Oberflachen, mit denen die Kinder und Jugendlichen
intensiven Kontakt hatte sind zu desinfizieren (Viruswirksamkeit des
Desinfektionsmittels beachten: zum Beispiel bei Rota- und Norovi-
rus).

e Die Eltern aller Schilerinnen und Schiiler sind Uber vermehrt aufge-
tretene Durchfallerkrankungen zu informieren.

11.2 Kopflausbefall
Bei einem Auftreten von Kopflausbefall sind unter anderem folgende MaR-
nahmen zu beachten: |
+ Eltern des betroffenen Kindes informieren.
s Kind bis zur Abholung durch die Eltern nach Méglichkeit getrennt be-
treuen. '
« Eltern der anderen Kinder Uiber Kopflausbefall in der Einrichtung in-
formieren und sensibilisieren.
e Leitungen von Schulen und Ausbildungseinrichtungen sind verpflich-
tet das Gesundheitsamt Uber Kopflausbefall namentlich zu benach-
richtigen.

11.3 Erkrankung an Corona
Bei einem Auftreten des Coronavirus SARS-CoV-2 sind unter anderem fol-
gende MaRnahmen zu beachten:

Bei_vermehrten Auftreten einer Ubertragbaren, meldepflichtigen Krankheit
nach § 6 Infektionsschutzgesetz (IFSG) oder von meldepflichtigen Krank-
heitserregern nach § 7 IFSG in der Schule bzw. im Umfeld der Schule kén-
nen folgende ergédnzende Regelungen sinnvoll sein und sind zu prifen:

* Arbeitstagliche Reinigung der Kontaktflachen in allen genutzten
Klassenrdumen und Fluren (Tische, Handgriffe, Lichtschalter, Hand-
laufe), bei Bedarf mit/ Desinfektionsmitteln.

» Handedesinfektion nur nach Rucksprache mit dem Gesundheitsamt
bei Kindern oder Erwachsenen, die Ausscheider von Krankheitserre-
gern sind.

* Arbeitstagliche Reinigung der Sanitéreinrichtungen, bei Bedarf mit
Desinfektionsmitteln.

e Halten Sie einen Abstand von mindestens 1,5 Metern zu anderen
Menschen ein und verzichten Sie auf Berihrungen wie z. B. Begri-
Rung durch Handeschdtteln.

Bei Riickfragen hierzu wenden Sie sich bitte an die:

Abteilung Gesundheit des Kreises Giitersloh: 05241/85-1620
Infektionshygiene: Tel. 05241/85-1700

Schulérztlicher-/ Jugendarztlicher Dienst: Tel. 05241/85-1608
Umweltmedizin und Hygiene: Tel. 05241/85-1701
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