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Praktika sind fiir Schiiler an allen all-
gemeinbildenden Schulen sowie fiir Stu-
dierende in einigen Studiengingen (z.B.
Humanmedizin, Psychologie) verpflich-
tend. Reformierte Medizinstudienginge
haben Hospitationen in Kliniken oder
Arztpraxen schon in den ersten Semes-
tern eingefiihrt. Anfragen fiir Praktika
oder Hospitationen in Praxen, Kliniken
und Einrichtungen der Wohlfahrtspflege
haben deshalb in den letzten Jahren ste-
tig zugenommen. Dort werden einerseits
viele Patienten mit Infektionen behan-
delt, andererseits sind viele der dort be-
handelten oder betreuten Personen auf-
grund ihres Alters oder einer Abwehr-
schwiche besonders durch Infektionen
gefihrdet.

Praktikanten sind gemif3 § 2 SGB VII
gesetzlich unfallversichert. Den Schutz
von Beschiftigten, die aufgrund ihrer

Die Mitglieder der Kommission fiir Infektions-
krankheiten und Impffragen der Deutschen
Akademie fiir Kinder- und Jugendmedizin
werden am Beitragsende gelistet.

Aus Griinden der besseren Lesbarkeit wird
auf die gleichzeitige Verwendung mannli-
cher und weiblicher Sprachformen verzichtet.
Samtliche Personenbezeichnungen gelten ge-
schlechterunabhéangig.

Hans-lko Huppertz' - Kommission fiir Infektionskrankheiten und Impffragen der
Deutschen Akademie fiir Kinder- und Jugendmedizin e. V. (DAKJ)

' Deutsche Akademie fiir Kinder- und Jugendmedizin e.V., Berlin, Deutschland

Infektiologische

PraventivmafBRnahmen bei
Praktikantinnen und

Praktikanten im

Gesundheitsdienst und der

Wohlfahrtspflege

Aktualisierte Stellungnahme der
Kommission fiir Infektionskrankheiten und
Impffragen der DAKJ (April 2021)

Arbeit durch biologische Einwirkungen
gefihrdet sind oder sein kénnen, regelt
die Biostoffverordnung (BioStoftV) [1].
Sie schlie8t Schiiler, Studierende und
sonstige Personen, insbesondere an wis-
senschaftlichen Einrichtungen und in
Einrichtungen des Gesundheitsdienstes
Titige, mit ein, d.h. auch Praktikan-
ten, Schiilerpraktikanten, Praktikanten
aus berufsbildenden Schulen, Famu-
lanten, Doktoranden, Hospitanten und
Stipendiaten. Praktikanten diirfen nur
Titigkeiten ausiiben, fiir die keine Fach-
kundevoraussetzung (§ 11 Abs. 6 der
BiostoffVO) besteht. Sie fallen unter die
Regelungen zur arbeitsmedizinischen
Vorsorge.

Die Anforderungen der Biostoffver-
ordnung zum Einsatz von Praktikanten
werdenin Anhang 3 der TRBA' 250 ,,Bio-
logische Arbeitsstoffe im Gesundheits-
wesen und in der Wohlfahrtspflege® kon-
kretisiert [2]. Hinsichtlich der Arbeits-
schutzanforderungen wird zwischen Be-
rufspraktika und Kurzpraktika sowie
nach dem Alter der Person unterschie-
den.

! Technische Regel fiir Biologische Arbeitsstof-
fe.

1. Berufspraktika: Bei fast allen Prak-
tika im Rahmen der Berufsaus-
bildung von Gesundheitsberufen,
die in Einrichtungen des Gesund-
heitswesens stattfinden, ist von
Infektionsgefahrdungen auszugehen
(B8 Tab. 1und 2).

2. Kurzpraktika oder sogenannte
Schnupperpraktika dienen nicht der
beruflichen Ausbildung. Sie dauern
im Allgemeinen wenige Tage bis eine
Woche und sollen einen Eindruck
iiber den entsprechenden beruflichen
Alltag vermitteln. Dazu gehoren u. a.
Betriebspraktika von Kindern? und
Jugendlichen® (@ Tab. 3).

Grundsitzlich wird von allen Praktikan-
ten im Gesundheitsdienst und der Wohl-
fahrtspflege erwartet, dass sie den von
der Stindigen Impfkommission (STIKO)
empfohlenen Impfschutz fir Kinder und
Jugendliche aufweisen [5]. Sind Nachhol-

2 Kind” ist nach § 2 Abs.1 Jugendarbeits-
schutzgesetz, wer noch nicht 15 Jahre alt
ist.

3 Jugendlicher” ist nach § 2 Abs.2 Jugend-
arbeitsschutzgesetz, wer 15 aber noch nicht
18Jahrealtist
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Tab.1 MaBnahmen des Praktikumsbe-

triebes bei Berufspraktika von Praktikantin-
nen und Praktikanten ab Alter 18 Jahre

Vor Tatigkeitsaufnahme

Meldung von Einsatzort und -dauer an den
betriebsarztlichen Dienst

Veranlassung arbeitsmedizinischer Vorsorge
durch den betriebsarztlichen Dienst

Eine arbeitsmedizinische Pflichtvorsorge

ist nach der Verordnung zur arbeitsmedi-
zinischen Vorsorge (ArbMedVV) [3] immer
dann erforderlich, wenn Tatigkeiten mit di-
rektem Kontakt zu infektios erkrankten oder
krankheitsverddchtigen Personen ausgeiibt
werden, bzw. Tatigkeiten, bei denen es regel-
maBig und in groBerem Umfang zu Kontakt
mit Korperfliissigkeiten, Korperausschei-
dungen oder Kérpergewebe kommen kann,
insbesondere Tatigkeiten mit erhohter Verlet-
zungsgefahr oder der Gefahr von Verspritzen
und Aerosolbildung

Inhalt der arbeitsmedizinischen Vorsorge
Information tiber Infektionsgefahrdung, ggf.
Untersuchung, Bewertung, ob Immunschutz
gegeniiber zu erwartenden Biostoffen be-
steht. Angebot empfohlener Impfungen mit
Kosteniibernahme

Information iber Geféhrdungen, Verhalten
wahrend des Praktikums und die nétigen
Schutzmalnahmen (u.a. Definition der Ar-
beitsbereiche, Hinweise auf mogliche In-
fektionsrisiken, Verhaltensanweisungen im
Arbeitsbereich und bei Arbeitsunféllen, Han-
dehygiene, Frischluftzufuhr)

Festlegung von SchutzmaBnahmen
Bereitstellung von personlicher Schutzaus-
ristung und Schutzkleidung, einschl. deren
Reinigung und Desinfektion

Wahrend des Praktikums

Einweisung in den Hygieneplan der Einrich-
tung und Sicherstellung von Beaufsichtigung
und Betreuung

impfungen notwendig, wird auf den Ab-
schnitt ,Empfehlungen zu Nachholimp-
fungen” der aktuellen STIKO-Impfemp-
fehlungen verwiesen [5]. Die erforder-
lichen Zeitraume bis zum Eintritt eines
Impfschutzes sind zu beachten. Im Fol-
genden sind die Impfungen aufgelistet,
die fiir Beschiftigte, einschlieflich Prak-
tikanten, zu empfehlen und aus Sicht der
Kommission erforderlich sind.

Diphtherie/Tetanus

Eine Impfindikation besteht allgemein
fur alle Personen bei fehlender oder
unvollstandiger Grundimmunisierung
(<3 Dosen) oder wenn die letzte Imp-
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Tab.2 Zusatzliche MaBnahmen bei Be-
rufspraktika von Praktikantinnen und Prak-
tikanten unter 18 Jahren

Nach dem JArbSchG diirfen jugendliche
Praktikanten nur Kontakt zu Biostoffen
haben, wenn

dies im Rahmen ihrer Ausbildung geschieht
die Tatigkeit zum Erreichen des Ausbildungs-
zieles notwendig ist und

ihr Schutz durch die Aufsicht eines Fachkun-
digen gewahrleistet ist

MaBnahmen des Praktikumsbetriebes vor
Tatigkeitsaufnahme

Bei Dauer des Praktikums iiber 2 Monate:
Erstuntersuchung nach Jugendarbeitsschutz-
gesetz (JArbSchG) § 32 (1) [4]. Bei einer Dauer
des Praktikums unter 2 Monaten kann darauf
verzichtet werden, JArbSchG § 32 (2) [4]
Diese Untersuchung ersetzt nicht die arbeits-
medizinische Vorsorge

Einholung einer Einverstandniserklarung der
Sorgeberechtigten

Festlegen des konkreten Einsatzbereichs

fung linger als 10 Jahre zuriickliegt. Bei
fehlender Impfdokumentation ist eine
Grundimmunisierung bestehend aus
drei Dosen empfohlen (0-1-6 Monate).
Bei unvollstindiger Grundimmunisie-
rung wird die Anzahl fehlender Dosen
nachgeholt, auch wenn die letzte Dosis
lange zuriickliegt (jede dokumentierte
Impfdosis zihlt).

Die Wahl des Impfstoffs erfolgt in Ab-
héngigkeit evtl. weiterer fehlender Imp-
fungen:
== Bei gleichzeitig fehlender bzw. un-

vollstindiger Impfdokumentation

der Poliomyelitis-Impfung als Td-

IPV (siehe unten).
== Beifehlender Pertussisimpfung (siehe

unten) eine Dosis als Tdap bzw. Tdap-

IPV-Kombinationsimpfung, evtl.

weitere fehlende Diphtherie- und

Tetanus-Impfdosen als Td- bzw. Td-

IPV-Kombinationsimpfung.

Die Bestimmung von Diphtherie- oder
Tetanustoxoid-Antikérpern wird weder
zur Festlegung der Impfindikation noch
zur Kontrolle des Impferfolgs empfohlen.

Pertussis

Ein adiquater Impfschutz besteht ge-
mifs STIKO-Empfehlungen, wenn eine
Pertussis-Impfung innerhalb der ver-

Tab.3 MaBnahmen des Praktikumsbe-
triebes bei Kurzpraktika/Schnupperpraktika

von Kindern und Jugendlichen unter 18 Jah-
ren

Esist § 5 des JArbSchG zu beachten (Verbot
der Beschéftigung von Kindern) [4]. Wenn
kein Berufspraktikum durchgefiihrt wird, ist
generell kein direkter Umgang mit potenziell
infektiosem Material erlaubt

MaBnahmen des Praktikumsbetriebes vor
Tatigkeitsaufnahme

Festlegung von Tatigkeiten ohne Gefdahrdung
durch Krankheitserreger, das Risiko muss mit
dem der Allgemeinbevdlkerung vergleichbar
sein

Eine arbeitsmedizinische Vorsorge und ein
Impfangebot nach der ArbMedVV [3] sind
nicht erforderlich

Einholung einer Einverstandniserkldrung der
Sorgeberechtigten

Wahrend des Praktikums

Einweisung in den Hygieneplan der Einrich-

tung und Sicherstellung von Beaufsichtigung
und Betreuung

gangenen 10 Jahre durchgefiithrt wurde.
Beschiftigte im Gesundheitsdienst und
in Gemeinschaftseinrichtungen sollen
alle 10 Jahre eine Dosis Pertussis-Impf-
stoff erhalten. Die Impfung erfolgt mit
Tdap- (ggf. Tdap-IPV-)Kombinations-
impfstoff. Dies gilt unabhingig vom
Zeitpunkt der letzten Td-Impfung [5].
Bei zwei aufeinander folgenden Imp-
fungen mit Diphtherie- und Tetanus-
Toxoid-Anteil ist die Rate an Lokal-
reaktionen unabhingig vom Intervall
zwischen 1 Monat und 10 Jahren. Die
serologische Kontrolle des Impferfolgs
ist mangels eines Schutzkorrelats nicht
moglich und somit auch nicht empfoh-
len.

Poliomyelitis

Ein ausreichender Impfschutz besteht
bei Personen, die nach vollstindiger
Grundimmunisierung mindestens eine
Auffrischimpfung in der Adoleszenz
oder im Erwachsenenalter erhalten ha-
ben. Anderenfalls erfolgt die Impfung mit
IPV (bzw. Td-IPV bzw. Tdap-IPV). Eine
IPV-Impfung erfolgt auch bei mogli-
chem engen Kontakt zu an Poliomyelitis
Erkrankten, wenn die letzte Impfung
linger als 10 Jahre zuriickliegt. Die se-
rologische Kontrolle des Impferfolgs ist
nicht empfohlen.



Zusammenfassung - Abstract

Masern/Mumps/Roteln

Bei weniger als 2 dokumentierten Imp-
fungen gegen Masern, Mumps und
Roteln sind nach § 20, 8 Infektions-
schutzgesetz alle nach 1970 geborenen
Beschiftigten im Gesundheitsdienst, in
Einrichtungen der Pflege und in Ge-
meinschaftseinrichtungen, einschlief3-
lich Praktikanten, mit einem MMR-
Kombinationsimpfstoff zu impfen, bis
sie zwei Impfungen erhalten haben [6].
Bei gleichzeitiger Indikation zur Va-
rizellen-Impfung ist ggf. ein MMRV-
Kombinationsimpfstoff zu verwenden.
Anamnese und IgG-Antikorper-Bestim-
mungen eignen sich nicht zur Feststel-
lung der Immunitit; ebenso wenig ist die
serologische Kontrolle des Impferfolgs
empfohlen.

Varizellen

Einen adiquaten Schutz weist auf, wer
zwei Impfungen gegen Varizellen erhal-
ten hat oder Anti-VZV-IgG im Serum
aufweist. Bei Nichterfiillung dieser Kri-
terien erfolgt die Impfung. Beigleichzeiti-
ger Indikation zur MMR-Impfung kann
ein MMRV-Kombinationsimpfstoff ge-
impft werden. Die serologische Kontrolle
des Impferfolgs ist nicht empfohlen.

Hepatitis A

Einausreichender Schutzbestehtbeivoll-
stindiger Grundimmunisierung oder
Nachweis von Anti-HAV-IgG im Serum.
Eine Impfindikation besteht bei Berufs-
praktika mit Tatigkeit im Gesundheits-
dienstund in Fiirsorgeeinrichtungen. Die
serologische Kontrolle des Hepatitis-A-
Impferfolgs ist nicht empfohlen.

Hepatitis B

Als erfolgreich gilt eine Immunisierung,
wenn nach Abschluss der Grundimmu-
nisierung ein Anti-HBs-Titer =100IU/1
erreicht wurde. Wurde bisher nach der
Grundimmunisierung keine Titerbe-
stimmung durchgefiihrt, sollte eine Dosis
Hepatitis-B-Impfstoff verabreicht wer-
den und nach 4-8 Wochen der Anti-
HBs-Titer bestimmt werden.

Zusammenfassung

Berufspraktika in Gesundheitsdienst

und freier Wohlfahrtspflege sind oftmals
obligatorisch. Praktikanten verfiigen in der
Regel nicht iber ausreichende Kenntnisse
der Infektionshygiene. Daher sind fiir
Praktikanten systematisch besondere Praven-
tivmanahmen zu treffen. Die Anforderungen
entsprechen denen regulér beschaftigter,
gefdhrdeter Mitarbeiter, sind durch die
Biostoffverordnung vorgegeben und in den
STIKO-Empfehlungen abgebildet. Kriterien
des erforderlichen Impfschutzes gegen
Hepatitis A und B, Masern, Mumps, Roteln,
Varizellen, Pertussis, Diphtherie, Tetanus,
Poliomyelitis, Influenza und COVID-19 werden
dargestellt. Kinder und Jugendliche sollen
durch zeitgerechte Impfungen entsprechend
den STIKO-Empfehlungen ausreichend
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geschiitzt werden. Fehlende Impfungen

bei Jugendlichen sind z.B. im Rahmen der
Vorsorgeuntersuchung J1, bei Medizinstu-
denten im ersten Studiensemester, sonst vor
Beginn des Praktikums nachzuholen. Vor
Praktikumsbeginn muss eine tatigkeitsbe-
zogene Einweisung in den Arbeitsbereich
und insbesondere der HygienemaRhahmen
zu eigenem Schutz und dem der betreuten
Personen erfolgen. Diese soll Hinweise auf
mogliche Infektionsrisiken, die Handehygiene
und personliche SchutzmaBBnahmen
beinhalten.

Schliisselworter

Impfschutz - Infektionsprévention - Biostoff-
verordnung - STIKO-Impfempfehlungen -
Hygienemafnahmen

2021)

Abstract

Training periods in healthcare and free
welfare settings are frequently obligatory.
Temporary trainees frequently lack suffi-
cient knowledge regarding hygiene and
prevention of infections. Therefore, specific
preventive measures for trainees need to
be implemented in a standardized fashion,
similar to those applied for permanent
employees. These are legally regulated by
the European Biological Agents Ordinance
and the German Standing Committee on
Vaccinations (STIKO) recommendations.
Criteria regarding immunization against
hepatitis A and B, measles, mumps, rubella,
varicella, pertussis, diphtheria, tetanus,
polio, influenza and COVID-19 are described.
Immunization gaps should be closed at any
opportunity in general (e.g. in adolescents

Infectious disease-related preventive measures for trainees in
healthcare service and welfare. Updated statement of the
Committee for Infectious Diseases and Vaccination Questions of
the German Academy for Pediatric and Adolescent Medicine (April

during regular physician contacts) and
specifically in medical students during the
first semester and in other healthcare trainees
before the start of the training period.
Furthermore, individual introduction of
trainees to their work areas and in particular
education in health measures to protect
themselves and also individuals under their
care is of high importance. Education should
include information on the potential risks of
infection, hand hygiene practice and other
personal protection measures.

Keywords

Immunization protection - Infectious
diseases prevention - European Biological
Agents Ordinance - STIKO immunization
recommendations - Hygiene measures
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Fillt die Anti-HBs-Bestimmung nied-
riger aus (<1001U/]), sollte eine weitere
Impfung durchgefithrt werden und der
Anti-HBs-Wert 4-8 Wochen spiter er-
neut bestimmtwerden [5]. Dies wird wie-
derholt, bis ein Wert =21001U/I erreicht
wird. Insbesondere die Hepatitis-B-Imp-
fung ist daher rechtzeitig zu planen und
der Impfschutz zu kontrollieren.

Im Falle einer Exposition gegeniiber
Hepatitis-B-Virus sind die Empfehlun-
gen der STIKO zur Postexpositionspro-
phylaxe zu beachten [5].

Influenza

Aufgrund des hohen Infektionsrisikos ist
zum Eigenschutz sowie zum Schutz von
Kontaktpersonen die Impfung bei Be-
schiftigung wihrend der Influenzasaison
empfohlen.

COoVID-19

Die von der STIKO empfohlene COVID-
19-Impfung und die Priorisierung nach
Tatigkeitsbereich sollte auch fir Prakti-
kanten Anwendung finden [7]. Die Imp-
fung dient dem Eigenschutz und vermut-
lich auch dem Schutz von Kontaktper-
sonen [8].

Stellungnahme der Kommission

== Es ist von hohem Interesse fiir die
Gesundheitsberufe, dass Jugendli-
che sich im Rahmen von Praktika
frithzeitig mit den Berufsfeldern
im Gesundheitsdienst und in der
Wohlfahrtspflege vertraut machen
kénnen.

== Ein frithzeitiges personliches Ver-
trautmachen mit den einschlagigen
Hygiene- und Impfmafinahmen
sollte einer Beschiftigung in diesen
Berufsfeldern vorausgehen.

== Zum Schutz der Praktikanten sowie
der Kontaktpersonen im Praktikum
gilt eine besondere Fiirsorgepflicht
unter Beachtung der gesetzlichen Be-
stimmungen. Hierzu zdhlen die Ver-
ordnung zur arbeitsmedizinischen
Vorsorge, das Jugendarbeitsschutz-
gesetz und die Biostoffverordnung.
Diese Fiirsorgepflicht obliegt sowohl
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der entsendenden Einrichtung als
auch der Praktikumsstelle.

Die Praktikumsverantwortlichen miis-
sen die Praktikanten in ihren Arbeitsbe-
reich einweisen. Dabei sind betreffend
Hygienemafinahmen der Eigenschutz
sowie der Schutz der betreuten Perso-
nen zu berticksichtigen. Die Einweisung
sollte personenbezogen dokumentiert
werden.

Die zeitgerechte und vollstindige
Durchfithrung der Impfungen bei Kin-
dern und Jugendlichen entsprechend
den STIKO-Empfehlungen sollte bereits
vorausschauend erfolgt sein. Gegebenen-
falls notwendiges Nachholen fehlender
Impfungen erfordert eine sorgfiltige
Zeitplanung und kann durch die La-
tenz bis zum Eintritt der Immunitit den
Zeitplan des Praktikums infrage stellen.
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