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Berufsgenossenschaftliche Regeln fiir Sicherheit und Gesundheit bei der
Arbeit (BG-Regeln) sind Zusammenstellungen bzw. Konkretisierungen von
Inhalten aus

staatlichen Arbeitsschutzvorschriften (Gesetze, Verordnungen)

und/oder

berufsgenossenschaftlichen Vorschriften (Unfallverhitungsvorschriften)

und/oder

technischen Spezifikationen

und/oder

den Erfahrungen berufsgenossenschaftlicher Préventionsarbeit.

BG-Regeln richten sich in erster Linie an den Unternehmer und sol-
len ihm Hilfestellung bei der Umsetzung seiner Pflichten aus staatli-
chen Arbeitsschutzvorschriften oder Unfallverhiitungsvorschriften
geben sowie Wege aufzeigen, wie Arbeitsunfdlle, Berufskrankhei-
ten und arbeitsbedingte Gesundheitsgefahren vermieden werden
kénnen.

Der Unternehmer kann bei Beachtung der in BG-Regeln enthalte-
nen Empfehlungen davon ausgehen, dass er die in Unfallverhi-
tungsvorschriften geforderten Schutzziele erreicht. Andere L&sun-
gen sind méglich, wenn Sicherheit und Gesundheitsschutz in
gleicher Weise gewdhrleistet sind. Sind zur Konkretisierung staat-
licher Arbeitsschutzvorschriften von den dafir eingerichteten Aus-
schiissen technische Regeln ermittelt worden, sind diese vorrangig
zu beachten.

Werden verbindliche Inhalte aus staatlichen Arbeitsschutzvorschrif-
ten oder aus Unfallverhiitungsvorschriften wiedergegeben, sind sie
durch Fettdruck kenntlich gemacht oder im Anhang zusammenge-
stellt. Erlduterungen, insbesondere beispielhafte Lésungsméglich-
keiten, sind durch entsprechende Hinweise in Kursivschrift gege-
ben.
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Vorbemerkung

Die in dieser BG-Regel enthaltenen technischen Lésungen schlieBen andere,
mindestens ebenso sichere L&sungen nicht aus, die auch in sicherheitstechni-
schen Regeln anderer Mitgliedstaaten der Europdischen Union oder der
Tirkei oder anderer Vertragsstaaten des Abkommens ilber den Europdischen
Wirtschaftsraum ihren Niederschlag gefunden haben kénnen.

1 Anwendungsbereich

1.1 Diese BG-Regel findet Anwendung auf Reinigungsarbeiten in me-
dizinischen Einrichtungen, bei denen eine Infektionsgefahr von bio-
logischen Arbeitsstoffen ausgehen kann.

Biologische Arbeitsstoffe sind Mikroorganismen einschlief3-
lich gentechnisch verénderter Mikroorganismen, Zellkulturen
und humanpathogene Endoparasiten, die Infektionen, sensi-
bilisierende oder toxische Wirkungen hervorrufen kénnen.

Siehe § 2 Abs. 1 der Biostoffverordnung.

In den hier behandelten Bereichen kommen in der Regel kei-
ne gentechnisch verénderten Mikroorganismen vor, die bei
Menschen Infektionen und Erkrankungen hervorrufen kén-
nen.

Beziiglich der Gefahren aus physikalischen und chemischen
Einwirkungen siehe:
—  Technische Regeln Gefahrstoffe
e TRGS 525 ,Umgang mit Gefahrstoffen in Einrichtun-
gen der humanmedizinischen Versorgung”,
e TRGS 540 ,Sensibilisierende Stoffe”

— BG-Regel ,Desinfektionsarbeiten im Gesundheitsdienst”
(BGR 206).
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2 Begriffsbestimmungen

Im Sinne dieser BG-Regel werden folgende Begriffe bestimmt:

1. Medizinische Einrichtungen sind Bereiche, in denen Menschen
oder Tiere stationdr oder ambulant untersucht, behandelt oder
gepflegt werden. Dazu zdhlen auch Laboratorien sowie Ein-
richtungen der Blutabnahme.

Zu den medizinischen Einrichtungen im Sinne dieser BG-
Regel zéhlen nicht:

- Alten- und Pflegeheime, jedoch deren medizinischen Be-
handlungseinrichtungen,
- Bereiche von medizinischen Einrichtungen, die Zwecken

der Verwaltung und Bewirtschaftung dienen, einschlief3-
lich deren Verkehrsfléichen.

2. Reinigungsarbeiten mit Infektionsgefahren sind regelméafige
MaBBnahmen zur Aufrechterhaltung des hygienischen Soll-
Zustandes von medizinischen Einrichtungen, die eine nicht ge-
zielte Tatigkeit in Hinsicht auf den Kontakt mit biologischen
Arbeitsstoffen darstellen.

Zu den Reinigungsarbeiten zéhlen z. B.:

- Reinigung und Desinfektion der medizinisch genutzten
Réume und deren Einrichtungen,

— Bettenaufbereitung,

- Insfrumenfenaufbereifung,

— innerbetrieblicher Abfalltransport,

— innerbetrieblicher Wéischetransport (unreine Seite),

- Reinigung von Fahr- und Transportmitteln (Rettungswa-
gen),

- Reinigung von medizinischen Behandlungseinrichtungen

in der Wohlfahrtspflege, z.B. in Heimen bzw. Tagesstdt-
ten fir Altenpflege.

3. Unternehmer ist derjenige, der Reinigungsarbeiten durch ei-
genes Personal ausfihren ldsst. Er kann sowohl mit dem Un-
ternehmer der medizinischen Einrichtung identisch sein (so ge-
nannte Eigenreinigung), aber auch Auftragnehmer oder
Nachauftragnehmer sein.
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4. Auftraggeber ist der Unternehmer, der eine medizinische Ein-
richtung betreibt und Auftrége fir Reinigungsarbeiten an an-
dere Unternehmer (Auftragnehmer) vergibt.

5. Auftragnehmer ist der Unternehmer, der Auftrige fir Reini-
gungsarbeiten vom Auftraggeber ibernimmt. Er bleibt auch
dann der Auftragnehmer, wenn er die Arbeiten ganz oder
teilweise an Nachunternehmer vergibt.

6. Nachauftragnehmer ist der Unternehmer, der Auftrége fir
Reinigungsarbeiten vom  Auftragnehmer  ibernimmt. Der
Nachauftragnehmer hat somit keine vertragliche Bindung zum
Auftraggeber, sondern ausschlief3lich zum Auftragnehmer.

Vergabe von Auftragen

Der Unternehmer hat dafiir zu sorgen, dass Reinigungsarbeiten mit
Infektionsgefahr nach dieser BG-Regel und im Ubrigen nach den
allgemein anerkannten Regeln der Technik entsprechend durchge-
fohrt werden. Abweichungen sind zuléssig, wenn die gleiche Si-
cherheit auf andere Art und Weise gewdhrleistet wird.

Erteilt der Auftraggeber Arbeiten an Auftragnehmer, so hat er fir
den Fall, dass bauliche Anlagen fir die Durchfihrung von Schutz-
maf3nahmen erforderlich sind, sicherzustellen, dass solche Anla-
gen fir die Beschaftigten des Auftragnehmers zur Verfiigung ste-
hen bzw. Anlagen des Auftraggebers mitbenutzt werden kdnnen.

Erteilt ein Auftraggeber Auftrdge an Auftragnehmer, so hat er
diese bei der Gefdhrdungsbeurteilung beziiglich der betriebsspezi-
fischen Gefahren zu unterstitzen. Er hat sich zu vergewissern,
dass die Beschdftigten seiner Auftragnehmer, die in seinem Betrieb
tétig werden, hinsichtlich der Gefahren fiir ihre Sicherheit und Ge-
sundheit wéhrend ihrer Tatigkeit in seinem Betrieb angemessene
Anweisungen erhalten haben.

Um die Gefihrdung beurteilen zu kénnen, sind Informatio-
nen iber die Identitit und das Infektionspotential der vor-
kommenden biologischen Arbeitsstoffe erforderlich.
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3.4

3.5

3.6

3.7

Der Auftraggeber hat anzugeben, welche biologischen Ar-
beitsstoffe an den entsprechenden Arbeitsplétzen oder in
Arbeitsréumen vorkommen kénnen.

Die Unterstiitzung des Auftragnehmers durch den Auftrag-
geber bei der Erstellung der Gefdhrdungs- und Belastungs-
beurteilung sollte schriftlich vor der Auftragserteilung erfol-
gen, so dass der Auftragnehmer die erforderlichen
Mafnahmen einschétzen kann.

Siehe §§ 5 und 6 der Unfallverhiitungsvorschrift ,Grundsét-
ze der Prévention” (BGV Al).

Ist der Auftraggeber nicht in der Lage, die Pflichten nach Abschnitt
3.3 wahrzunehmen, hat er diese Pflichten schriftlich auf eine fach-
lich geeignete Person zu bertragen.

Vergibt der Auftraggeber Arbeiten an Auftragnehmer, so hat er,
soweit dies zur Vermeidung einer mdglichen gegenseitigen Ge-
fahrdung erforderlich ist, eine Person zu bestimmen, die die Arbei-
ten aufeinander abstimmt. Er hat dafiir zu sorgen, dass diese Per-
son Weisungsbefugnis gegeniiber seinen Auftragnehmern und
deren Beschéftigten hat.

Siehe § 6 Abs. 1 der Unfallverhiitungsvorschrift ,Grundsditze
der Prévention” (BGV Al).

Eine gegenseitige Gefihrdung liegt z.B. vor, wenn fir das
Reinigungspersonal nicht vorhersehbare Gefahren durch
biologische Arbeitsstoffe vorhanden sind, z.B. Auftreten von
Infektionskrankheiten im Stationsbereich.

Sind die Informationen des Auftraggebers nach Abschnitt 3.3 nicht
ausreichend, so hat der Unternehmer von sich aus beim Auftrag-
geber spdtestens vor Aufnahme der Arbeiten Erkundigungen zu Art
und Ausmaf3 der Gefihrdungen im Arbeitsbereich einzuholen.

Siehe § 5 Abs. 1 der Biostoffverordnung.

Vergibt der Auftragnehmer Auftrége, die er von einem Auftragge-
ber tbernommen hat, an Nachunternehmer weiter, so treffen ihn
die Pflichten des Auftraggebers selbst.
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Gefdhrdungsbeurteilung

Allgemeines

Der Unternehmer hat vor Aufnahme der Arbeiten eine Gefdhr-
dungsbeurteilung durchzufihren. Diese ist bei mafigeblichen Ver-
@nderungen der Arbeitsbedingungen sowie bei Auftreten von még-
licherweise durch biologische Arbeitsstoffe bedingten Infektionen
und Erkrankungen bei der Tatigkeit zu aktualisieren. Das Ergebnis
ist schriftlich festzulegen.

Siehe §§ 7 und 8 der Biostoffverordnung.
Muster einer Geféhrdungsbeurteilung siehe Anhang 1.

Bei der Ermittlung und Beurteilung der Geféhrdung missen folgen-
de Informationen eingeholt werden:

1. Festlegung und Bezeichnung der Arbeitsbereiche sowie Ar-
beitsverfahren,

2. Bezeichnung der Art, des Umfanges und der Dauer der Tétig-
keiten,

3. Beschreibung der biologischen Arbeitsstoffe und der Bedin-
gungen, unter denen erfahrungsgemdf3 Krankheitserreger -
bertragen werden kdnnen,

4. Beurteilung von Expositionsméglichkeiten gegeniber den
Krankheitserregern,

5. Zuordnung der Tatigkeiten und Bereiche zu den Schutzstufen.
Dabei hat die Zuordnung entsprechend den zu erwartenden
Gefdihrdungen unter Beriicksichtigung der Risikogruppen und
unter Beriicksichtigung der Arbeitsbedingungen zu erfolgen.

Einstufung biologischer Arbeitsstoffe in Risikogruppen siehe
§ 4 der Biostoffverordnung, Technische Regeln fiir biologi-
sche Arbeitsstoffe

TRBA 460 Einstufung von Pilzen in Risikogruppen,

TRBA 462 Einstufung von Viren in Risikogruppen,

TRBA 464 Einstufung von Parasiten in Risikogruppen,

TRBA 466 Einstufung von Bakterien in Risikogruppen

und BG-Informationen der Reihe ,Sichere Biotechnologie”
(BGI 628 bis 636).
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Gleiche Arbeitsbereiche kénnen verschiedenen Schutzstufen
zugeordnet werden, je nach dem, welche Infektionserreger
vorkommen und welche Tétigkeiten ausgefiihrt werden.

Zuordnung zu den Schutzstufen siehe Abschnitt 4.2.

6. Festlegungen der Arbeitsverfahren, der Arbeitsmittel und der

ArbeitsschutzmaBnahmen unter dem Aspekt der Gefdhr-
dungsminimierung.

Bei gleichartigen Arbeitsbedingungen kann die Beurteilung
eines entsprechenden Arbeitsbereiches oder einer Tétigkeit
ausreichend sein.

Infektionsgefahren bei Reinigungsarbeiten ergeben sich vor-

rangig bei

- direktem Kontakt zu Kérperfliissigkeiten, insbesondere
Blut,

- direktem Kontakt zu Ausscheidungen (Stuhl) von infizier-
ten Patienten
oder

- beim Einatmen von durch Trépfcheninfektion iibertragener
Erreger, z.B. bei Lungentuberkulose.

Prifliste zur Geféhrdungsbeurteilung siehe Anhang 2.

4.2 Zuordnung zu den Schutzstufen

4.2.1  Allgemeines

4.2.1.1 Die Zuordnung zu den Schutzstufen ist tétigkeitsbezogen im Rah-
men der Gefdhrdungsbeurteilung zu ermitteln. Der Arbeitgeber hat
sich bei der Gefdhrdungsbeurteilung fachkundig beraten zu lassen,
sofern er nicht selbst iiber die erforderliche Fachkenntnis verfigt.

Siehe § 7 Abs. 1 und 2 der Biostoffverordnung.

In der Regel kann die Zuordnung der Reinigungstétigkeiten
zu den Schutzstufen gemdf3 Abschnitten 4.2.2 und 4.2.3 er-
folgen.

Fachkundige Personen sind insbesondere der Betriebsarzt
und die Fachkraft fiir Arbeitssicherheit.
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4.2.1.2 Ist eine Zuordnung nicht méglich, so sind die erforderlichen

4.2.2

4.2.3

SchutzmaBBnahmen nach den allgemein anerkannten Regeln der
Technik vorzunehmen.

Siehe Abschnitt 7.3 der BG-Regel ,Biologische Arbeitsstoffe
im Gesundheitswesen und in der Wohlfahrtspflege
(BGR 250/TRBA 250).

Schutzstufe 1

Der Schutzstufe 1 sind Reinigungsarbeiten in Bereichen zuzuord-
nen, in denen die Infektionsgefahren als gering einzuschétzen

sind.

Betroffene Bereiche kénnen z.B. sein:

- Allgemeine Verkehrswege (Treppen, Flure, Stationsflure),

- allgemein zugédngliche Toilettenanlagen,

— Patienten- und Besucheraufenthaltsréume,

— Wartebereiche fiir Patienten und Besucher,

— Umkleide-, Aufenthalts- und Sozialréume fir das Perso-
nal,

- Patientenzimmer einschlie3lich zugeordneter sanitérer
Anlagen, soweit nicht von einer héheren Schutzstufe er-
fasst.

Schutzstufe 2

Der Schutzstufe 2 sind Reinigungsarbeiten zuzuordnen, bei denen
Infektionsgefahren durch Erreger der Risikogruppe 2 oder 3™ ge-
méf Biostoffverordnung auftreten kdnnen und die nicht der Schutz-
stufe 3 zuzuordnen sind.

Betroffene Bereiche kénnen z.B. sein:

— Stationsflure,

Patientenzimmer,

Patiententoiletten,

Patientenbehandlungsréume,

Arbeitsrdume des medizinischen Personals,
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- Infekfionseinrichtungen,
— mikrobiologische Laboratorien,
- Pédiatrische Einrichtungen.

Erreger der Risikogruppe 2 der Biostoffverordnung sind ins-
besondere

- solche, die iber die Atemwege ibertragen werden, z.B.
Rételn, Keuchhusten, Masern, Mumps, Windpocken,

Betroffene Bereiche sind pddiatrische Einrichtungen.
Hier kann eine spezielle arbeitsmedizinische Beratung
erforderlich sein. Es kénnen auch spezielle arbeitsmedi-
zinische Vorsorgeuntersuchungen erforderlich sein, z.B.
bei Infektionsgefidhrdung durch vorstehend genannte Er-
reger. Auf die besondere Geféhrdung des ungeborenen
Lebens in der Schwangerschaft, z.B. durch Windpocken
und Rételn wird hingewiesen.

Beschdftigungsbeschrdnkungen fiir Schwangere ergeben
sich aus der Verordnung zum Schutze der Miitter am
Arbeitsplatz.

- solche, die durch den Mund bzw. iber den Verdauungs-
trakt ibertragen werden, z.B. der Erreger der Hepatitis A
(HA-Virus).

Betroffene Bereiche kénnen sein:

— Infektionseinrichtungen, soweit nicht der Schutzstufe 3
zugeordnet,

— Stuhllaboratorien,

- pddiatrische Einrichtungen z.B. bei regelméBigem
Stuhlkontakt.

Bei bestimmten biologischen Arbeitsstoffen, die in der Richt-
linie 2000/54/EG in Risikogruppe 3 eingestuft und mit zwei
Sternchen (**) versehen wurden, ist das Infektionsrisiko fir
Arbeitnehmer begrenzt, da eine Infizierung iber den Luft-
weg normalerweise nicht erfolgen kann (siehe auch Techni-
sche Regeln fiir Biologische Arbeitsstoffe TRBA 462 ,Einstu-
fung von Viren in Risikogruppen”).

Erreger der Risikogruppe 3** sind im Wesentlichen die Erre-
ger der Hepatitis B und C. Sie werden durch Kontakt zu
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Karperflissigkeiten, insbesondere Blut aufgenommen oder
werden bei Stich- und Schnittverletzungen an benutzten In-
strumenten oder Kaniilen ibertragen. In Einzelféllen kénnen
auch andere Erreger zu einer Geféhrdung fihren, z.B. HIV
bei Einsatz in Spezialstationen.

Besonders betroffene Bereiche kénnen z.B. sein:

- Operationseinrichtungen,
- Dialyseeinrichtungen,

— Infektionseinrichtungen, soweit nicht der Schutzstufe 3 zu-
zuordnen,

- Intensiveinrichtungen,

- Endoskopieeinrichtungen,

- Notfallbehandlungseinheiten,

- Kreif3sdle,

— Medizinische Laboratorien,

- Sektionseinrichtungen,

- Zahnérztliche Behandlungseinrichtungen.

Eine Geféhrdung kann dariber hinaus auch in folgenden

Bereichen méglich sein, wenn es bei der Tétigkeit regelmd-

Big und in gréf3eren Umfang zu Kontakt mit Blut oder ande-

ren Kérperflissigkeiten bzw. Ausscheidungen kommen kann,

z.B. bei direktem Kontakt zu benutzten Instrumenten, Kani-

len oder sonstigen Materialien, wenn die Geféhrdung durch

technische und organisatorische Maf3nahmen nicht verrin-

gert werden kann.

Siehe Abschnitt 3.2.3 der BG-Regel ,Biologische Arbeitsstof-
fe im Gesundheitswesen und in der Wohlfahrtspflege
(BGR 250/TRBA 250).

Betroffene Bereiche kénnen sein:

- Stationsflure,

— Patientenzimmer,

- Patientenbehandlungsréume,

— Arbeitsrdume des medizinischen Personals,

- Einrichtungen  der  Bettenreinigung  einschlief3lich
Schwarzbereich der Weéischerei.

11
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4.2.4

4.2.5

5.1
5.1.1

Schutzstufe 3

Der Schutzstufe 3 sind Reinigungsarbeiten in Bereichen zuzuord-
nen, in denen sich Patienten befinden oder behandelt werden, die
bekanntermaf3en an einer offenen Lungentuberkulose erkrankt sind.

Erreger der Lungentuberkulose kénnen mit der Atemluft in
Form von Stiuben bzw. Aerosolen aufgenommen werden.

Betroffene Bereiche kénnen z.B. sein:

— Tuberkuloseeinrichtungen,

- pulmologische Einrichtungen,
- Sektionseinrichtungen,

— veterindrmedizinische Bereiche.

Eine Zuordnung in Schutzstufe 3 ist auch dann gegeben,
wenn beim Transport von Abféllen der Gruppe C (Abfall-
schlussel 18 01 03; TRBA 250 und LAGA-Richtlinie) aus den
geschlossenen Behdltnissen Miill freigesetzt werden kann.

Schutzstufe 4

Der Schutzstufe 4 sind Reinigungsarbeiten mit Infektionsgefahren
durch Erreger der Risikogruppe 4 zuzuordnen, bei deren Auftreten
in Abstimmung mit der staatlichen Arbeitsschutzbehdrde, der Be-
rufsgenossenschaft und dem Gesundheitsamt Maf3nahmen im Ein-
zelfall zu treffen sind.

MaBnahmen zur Verhitung von Gefahren fir Leben und
Gesundheit bei der Arbeit

Betriecbsanweisung, Unterweisung

Der Unternehmer hat auf der Grundlage der Geféhrdungsbeurtei-
lung vor Aufnahme der Tétigkeiten eine arbeitsbereichs- und stoff-
bezogene Betriebsanweisung zu erstellen, in der auf die Gefahren
fir den Menschen hingewiesen wird sowie die erforderlichen
SchutzmaBBnahmen und Verhaltensmafiregeln festgelegt werden.
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Auf die sachgerechte Entsorgung entstehender gefdhrlicher Abfélle
ist hinzuweisen. Die Betriebsanweisung ist in verstdndlicher Form
und Sprache der Versicherten abzufassen und an geeigneter Stelle
in der Arbeitsstétte bekanntzumachen. In der Betriebsanweisung
sind auch Anweisungen iber das Verhalten im Gefahrfall und tber
die Erste Hilfe zu treffen.

Siehe § 12 der Biostoffverordnung und § 4 Abs. 2 der
Unfa//verhUtungsvorschriff ,Grundsétze der Prdvention”
(BGV Al).

Musterbetriebsanweisung siehe Anhang 3.

Die Versicherten sind vom Unternehmer anhand der Betriebsanwei-
sung Uber die auftretenden Gefahren sowie iber die Schutzmaf3-
nahmen vor Aufnahme der Beschéftigung oder bei maf3geblichen
Anderungen der Arbeitsbedingungen und danach mindestens ein-
mal jdhrlich und arbeitsplatzbezogen zu unterweisen. Die Unter-
weisungen sind zu dokumentieren.

Siehe § 12 der Biostoffverordnung.

Im Rahmen der Unterweisung ist fir die Beschaftigten eine allge-
meine arbeitsmedizinische Beratung durchzufiihren.

Siehe § 12 Abs. 2a der Biostoffverordnung und § 4 Abs. 2
der Unfa//verhijtungsvorschriff ,Grundsdtze der Prévention”
(BGV Al).

Der Unternehmer hat darauf hinzuwirken, dass die Versicherten
die in den Betriebsanweisungen genannten Schutzmaf3nahmen und
Verhaltensmaf3regeln beachten.

Fir Tatigkeiten mit erhdhter Unfallgefahr, bei denen als Folge eines
Unfalles mit Infektionen zu rechnen ist, hat der Unternehmer zu-
sdtzliche Arbeitsanweisungen zur Verhiitung von Unféllen aufzu-
stellen.

Siehe § 12 Abs. 3 der Biostoffverordnung.

Eine solche Tdtigkeit kann z.B. die Abfallbeseitigung im
Krankenhaus sein.
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5.2
5.2.1

5.2.2

5.23

5.3
5.3.1
5.3.1.1

Als mégliche Unfélle kommen z.B. Stich- und Schnittverlet-
zungen durch benutzte Kanilen bzw. andere spitze und
scharfe Gegensténde in Betracht.

Beschdftigungsbeschrankungen

Der Unternehmer darf Jugendliche bei Reinigungsarbeiten in medi-
zinischen Einrichtungen mit Infektionsgefahr nicht beschaftigen.

Siehe § 22 Abs. 1 Nr. 7 Jugendarbeitsschutzgesetz.
Abweichend von Abschnitt 5.2.1 dirfen Jugendliche beschaftigt

werden, wenn
1. dies zur Erreichung des Ausbildungszieles erforderlich ist,
2. ihr Schutz durch die Aufsicht eines Fachkundigen gewdhrleistet
ist.

Siehe § 22 Abs. 2 Nr. 1 und 2 Jugendarbeitsschutzgesetz.

Jugendliche im Sinne des § 2 Abs. 2 Jugendarbeitsschutzge-
setz sind Personen, die das 15. Lebensjahr erreicht und das
17. Lebensjahr noch nicht vollendet haben.

Fachkundige Aufsicht (Aufsichtfiihrender) ist, wer die Durch-
fihrung von Arbeiten zu iiberwachen und fir die betriebssi-
chere Ausfihrung zu sorgen hat. Er muss hierfir ausrei-
chende Kenntnisse und Erfahrungen besitzen sowie
weisungsbefugt sein.

Der Unternehmer darf werdende oder stillende Mitter bei Reini-
gungsarbeiten in medizinischen Einrichtungen mit Infektionsgefahr
nicht beschéftigen.

Siehe § 4 Abs. 1 und § 6 Abs. 3 Mutterschutzgesetz.

SchutzmaBnahmen
Allgemeines

Der Unternehmer hat auf der Grundlage der Gefcéhrdungsbeurtei-
lung SchutzmafBnahmen zur Abwehr von biologischen Geféhrdun-
gen zu treffen. Davon unberiihrt bleiben die Schutzmaf3nahmen,



5.3.1.2

5.3.2

5.3.3
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die der Unternehmer fir das gleiche Arbeitsverfahren auf Grund
anderer Gefahrdungen zu treffen hat.

Bei Reinigungsarbeiten mit Infektionsgefahr in medizinischen Ein-
richtungen haben Unternehmer und Versicherte vorrangig darauf
hinzuwirken, dass die Ubertragungswege unterbrochen werden.

Anforderungen zu allgemeinen Hygienemaf3nahmen enthal-
ten die Technischen Regeln fiir Biologische Arbeitsstoffe
TRBA 500 ,Allgemeine HygienemafBnahmen; Mindestanfor-
derungen”.

MaBnahmen der Schutzstufe 1

Bei Reinigungsarbeiten in Bereichen, die der Schutzstufe 1 zuzu-
ordnen sind, hat der Unternehmer die Anforderungen der Techni-
schen Regeln fiir Biologische Arbeitsstoffe TRBA 500 ,Allgemeine
Hygienemaf3nahmen; Mindestanforderungen” sicherzustellen.

Bei bestimmten Reinigungsarbeiten z.B. der Toilettenreini-
gung sind allergenarme, flissigkeitsdichte Handschuhe mit
léngerem Schaft zum Stillpen zu tragen. Auf die bestehen-
den Anforderungen bei Feuchtarbeiten wird hingewiesen.

Siehe Technische Regeln fiir Gefahrstoffe TRGS 401 ,Ge-
fahrdung durch Hautkontakt — Ermittlung, Beurteilung, Maf3-
nahmen”.

MaBnahmen der Schutzstufe 2

Bei Reinigungsarbeiten in Bereichen, die der Schutzstufe 2 zuzu-
ordnen sind, hat der Unternehmer zusétzlich zu den Maf3nahmen
nach Abschnitt 5.3.2 Maf3nahmen zum Schutz der Hénde sicher-
zustellen. Der direkte Kontakt der Kérperteile zu den Erregern ist
zu vermeiden. Dazu hat der Unternehmer — gegebenenfalls unab-
héngig von der Arbeitskleidung — tétigkeitsbezogen personliche
Schutzausriistungen zur Verfigung zu stellen.

Als persénliche Schutzausriistungen kénnen z.B. in Betracht
kommen:
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— Zum Schutz der Hénde mechanisch resistente und fliissig-
keitsdichte Schutzhandschuhe,

— zum Schutz der iibrigen Kérperteile sowie zum Schutz der
Arbeitskleidung vor Kontamination durch Infektionserre-
ger Schutzkleidung, z.B. Schutzkittel, ~Schutzhosen,
Schutzschiirzen und Schutzschuhe.

Eine besondere Infektionsgefahr besteht durch Verletzungen
der Haut an Injektionskanilen, Instrumenten oder sonstigen
Einrichtungen, die mit Blut oder menschlichen Ausscheidun-
gen verunreinigt sind und dadurch keimbelastet sein kénnen,
da hierbei die Schutzbarriere der Haut und der persénlichen
Schutzausriistungen durchbrochen wird.

Es gehért zu den Pflichten des Auftraggebers, dafir zu sor-
gen, dass diese Gegenstinde bestimmungsgeméf3 gesam-
melt, verpackt und entsorgt werden. Kommt der Auftragge-
ber dieser Verpflichtung in ausreichendem Maf3 nach, so
dass bei den Beschéftigten der Reinigungsarbeiten Verlet-
zungen an benutzten Injektionskaniilen bzw. anderen mégli-
cherweise mit Injektionserregern kontaminierten Gegenstén-
den des Abfalls ausbleiben, so ist davon auszugehen, dass
die Expositionswahrscheinlichkeit in diesem Arbeitsbereich
nicht Gber das ibliche Maf3 hinausgeht.

Siehe Abschnitt 7 der BG-Regel ,Biologische Arbeitsstoffe im
Gesundheitswesen und in der Wohlfahrtspflege (BGR 250/
TRBA 250).

5.3.4  MaBnahmen zur Schutzstufe 3

Zusétzlich zu den Maf3nahmen der Abschnitte 5.3.2 und 5.3.3
sind folgende Maf3nahmen zu treffen:

- Die Reinigungsarbeiten diirfen erst nach schriftlicher Freigabe

durch die nach Abschnitt 3.5 benannte Person begonnen wer-
den.

Bei Reinigungsarbeiten im Krankenhaus ist vor Beginn der Ar-
beiten durch den Unternehmer bzw. dessen Beauftragten der
Hygienebeauftragte hinzuziehen und bei der Auswahl eventu-
ell zusétzlich erforderlich werdender SchutzmafBnahmen zu
beteiligen.
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Spezielle SchutzmaBnahmen
Arbeitsmedizinische Vorsorgeuntersuchungen

Der Unternehmer darf Versicherte fir Tatigkeiten nach Anhang IV
der Biostoffverordnung bzw. Tatigkeiten mit Infektionsgefahr nur
dann beschéftigen, wenn sie arbeitsmedizinischen Vorsorgeunter-
suchungen durch einen Arzt fiir Arbeitsmedizin oder einen Arzt mit
der Zusatzbezeichnung Betriebsmedizin unterzogen wurden. Diese
arbeitsmedizinischen Vorsorgeuntersuchungen sind in regelmafi-
gen Abstdnden zu wiederholen, bei Erregern impfpréventabler Er-
krankungen hingegen nur fiir Beschdftigte ohne ausreichenden Im-
munschutz. Dariber hinaus sind sie am Ende der Beschaftigung
anzubieten.

Siehe § 15 der Biostoffverordnung.

Den Versicherten sind bei sonstigen Tétigkeiten mit biologischen
Arbeitsstoffen der Schutzstufe 2 vor Aufnahme der Tétigkeiten und
danach in regelmédfBigen Absténden arbeitsmedizinische Vorsorge-
untersuchungen anzubieten. Dies gilt auch fir die Risikogruppe 2,
es sei denn, auf Grund der getroffenen Schutzmaf3nahmen ist nicht
mit einem Gesundheitsschaden zu rechnen.

Siehe § 15a Abs. 5 der Biostoffverordnung.

Zusatzlich zu Abschnitt 5.4.1.2 sind Versicherten, die sich eine
Infektion oder Erkrankung zugezogen haben, die auf Tétigkeiten
mit biologischen Arbeitsstoffen zuriickzufishren sein kann, unver-
ziiglich arbeitsmedizinische Vorsorgeuntersuchungen anzubieten.
Dies gilt fir alle Versicherten des gleichen Tatigkeitsbereiches, es
sei denn, die Infektion/Erkrankung ist auf eine personenbezogene
Schadigung zuriickzufihren.

Siehe § 15 Abs. 6 der Biostoffverordnung.

Fiir die Auswahl der zu untersuchenden Beschdftigten sind
die im Anhang IV Abs. 2 Spalten 1 bis 3 der Biostoffverord-
nung beschriebenen biologischen Arbeitsstoffe, Arbeitsbe-
reiche sowie Expositionsbedingungen zu beriicksichtigen.
Die arbeitsmedizinischen Vorsorgeuntersuchungen richten
sich nach dem BG-Grundsatz ,Berufsgenossenschaftliche ar-
beitsmedizinische Vorsorgeuntersuchungen” G42 ,Tétigkei-
ten mit Infektionsgeféhrdung”.

17
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Siehe Technische Regeln fir biologische Arbeitsstoffe
TRBA 300 (in Vorbereitung).

5.4.1.4 Bei Reinigungsarbeiten in Bereichen, die der Schutzstufe 1 zuzu-

5.4.2

ordnen sind, sind spezielle arbeitsmedizinische Vorsorgeuntersu-
chungen fir die Versicherten nicht verpflichtend. Ergibt sich jedoch
im Einzelfall eine Gefdhrdung durch Erreger der Risikogruppe 2
oder 3, so hat der Unternehmer den Versicherten das Angebot zu
unterbreiten, sich einer speziellen arbeitsmedizinischen Vorsorge-
untersuchung zu unterziehen.

Nach arbeitsmedizinischen Erkenntnissen sind bei Reini-
gungsarbeiten spezielle arbeitsmedizinische Vorsorgeunter-
suchungen nach dem BG-Grundsatz ,Berufsgenossenschaft-
liche arbeitsmedizinische Vorsorgeuntersuchungen” G 42
, Tdtigkeiten mit Infektionsgeféhrdung” zu veranlassen

- im Hinblick auf die Gefdhrdung durch Erreger von Hepa-
titis B und C bei den unter Abschnitt 4.2.3 beschriebenen
Tétigkeiten und besonders betroffenen Bereichen,

- im Hinblick auf Hepatitis A bei den unter Abschnitt 4.2.3
aufgefishrten Tétigkeiten und Bereichen,

- im Hinblick auf Lungentuberkulose bei den unter Abschnitt
4.2.4 aufgefishrten Bereichen.

Aktive Immunisierung

Steht ein wirksamer Impfstoff zur Verfiigung, ist Versicherten, die
mit Reinigungsarbeiten mit Infektionsgefahr beschaftigt werden und
iber keinen ausreichenden Immunschutz verfiigen, im Rahmen der
Vorsorgeuntersuchung eine Impfung anzubieten. Dies schlief3t ein,
dass die Versicherten vom untersuchenden Arzt Uber die zu verhi-
tende Krankheit, des Nutzen der Impfung und mégliche Nebenwir-
kungen/Komplikationen aufzukléren sind.

Siehe § 15a Abs. 3 der Biostoffverordnung.
Den Versicherten dirfen dabei keine Kosten entstehen.

Siehe Arbeitsschutzgesetz und Abschnitt 9.5 der BG-Regel
,Biologische Arbeitsstoffe im Gesundheitswesen und in der
Wohlfahrtspflege (BGR 250/TRBA 250).
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Tatigkeitsbeschrankung

Bei drztlichen Bedenken gegen die Tétigkeit mit biologischen Ar-
beitsstoffen sind vom Unternehmer zusétzliche Schutzmaf3nahmen
zu treffen, gegebenenfalls ist dem Beschdftigten eine andere Tétig-
keit zuzuweisen.

Siehe § 15a Abs. 7 der Biostoffverordnung.

Erste Hilfe

Der Unternehmer hat die erforderlichen Einrichtungen zur Ersten
Hilfe bei Unfdllen und das erforderliche Personal zur Verfigung zu
stellen. Er kann mit dem Auftraggeber vereinbaren, dass dessen
Personal und Einrichtungen seinem Betrieb zur Verfiigung stehen.

Bei dem erforderlichen Personal handelt es sich z.B. um
Ersthelfer.

Siehe § 24 der Unfallverhiitungsvorschrift ,Grundsétze der
Préivention” (BGV Al).

Verhalten nach Unféllen

Bei Verletzungen hat der Unternehmer dem Versicherten zu ermdg-
lichen, sich in @rztliche Behandlung zu begeben.

Hierbei kann es sich z.B. um Stich- und Schnittverletzungen
an benutzten Kaniilennadeln handeln.

Versicherte haben den erstversorgenden Arzt iiber ihre Tatigkeit
und die mdglichen Infektionsgefdhrdungen zu informieren, damit
sie der Arzt hinsichtlich der nachsorgenden Maf3nahmen beraten
kann.

Es wird empfohlen, den Versicherten entsprechende Hand-
zettel zur Information des Arztes zur Verfiigung zu stellen.

Siehe auch Anhang 4 ,Merkblatt: Kaniilenstichverletzung”.

19
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8

20

Zeitpunkt der Anwendung

Diese BG-Regel ist anzuwenden ab Oktober 2001, soweit nicht In-
halte dieser BG-Regel nach geltenden Rechtsnormen oder allge-
mein anerkannten Regeln der Technik bereits zu beachten sind.
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Anhang 2
Prifliste zur Gefdhrdungsbeurteilung
bei Reinigungsarbeiten mit Infektionsgefahr in medizinischen Bereichen

Diese Liste enthélt auch Fragen, die nicht zwangsléufig mit ,ja” beantwortet
werden missen. Das ist immer dann gegeben, wenn die nachgefragte Forde-
rung durch eine andere Frage zustimmend beantwortet werden kann.

ja nein
1. Sind die Arbeitsbereiche festgelegt? g O
2. Sind die Tatigkeiten nach Art und Umfang festgelegt? | |
3. Sind die biologischen Arbeitsstoffe, von denen eine Geféhr- O O
dung am Arbeitsplatz ausgehen kann, bekannt?
4. Kann der Auftraggeber ausreichende Informationen iber zu O |

erwartende biologische Arbeitsstoffe zur Verfiigung stellen?

5. Besteht eine Gefiihrdung durch Erreger geméf Anhang IV, Nr.
2a, der Biosfoffverordnung (bei Antwort ,ja” siehe Nummer 26
der Prisfliste)2 O O
(Im Sinne dieser BG-Regel sind dies im Wesentlichen die Erre-
ger der Rételn, Diphtherie, Keuchhusten, Masern, Mumps,
Windpocken, Hepatitis A, B und C und Lungentuberkulose).

6. Sind die Kenntisse iber die zu erwartenden Geféhrdungen
ausreichend, um seitens des Unternehmers eine Zuordnung zu O O
den Schutzstufen vornehmen zu kénnen?

7. Hat der Auftraggeber seinerseits eine Unterteilung in Bereiche
mit untferschiedlichen Schutzstufen vorgenommen und sind O |
diese fir die Reinigungsarbeiten relevant?

8. Ist bereits durch das angewandte Arbeitsverfahren gewdhrleis-
tet, dass der direkte Kontakt der Beschéftigten
- zu Korperflissigkeiten, insbesondere Blut von infizierten O O

Patienten,

- zu Ausscheidungen (Stuhl) von infizierten Patienten,
- zur Atemluft von infizierten Patienten
nicht méglich ist?
9. Ist eine Zuordnung zu den Schutzstufen und die Festlegung der O O
SchutzmafBnahmen seitens des Unternehmers erfolgt?

O
O

10.  Sind Bereiche und Tétigkeiten ausgewiesen, die der Schutzstufe 1
zuzuordnen sind?

23
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11.

12.
13.

14.
15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

22.

23.

24

Werden den Beschéftigten zur Abwehr der Gefahren entspre-
chende Schutzausristungen sowie Mittel zum Reinigen und
Trocknen der Hande, einschlief3lich Hautschutz- und Hautpfle-
gemittel zur Verfigung gestellt?

Stehen den Beschéftigten Waschgelegenheiten zur Verfiigung?

Stehen den Beschdftigten vom Arbeitsplatz getrennte Umklei-
deméglichkeiten zur Verfigung?

Stehen den Beschéftigten Pausenréume zur Verfiigung?

Ist gewdhrleistet, dass die Beschdffigten nicht mit verschmutzter
Arbeitskleidung  bzw. persénlichen Schutzausristungen die
Pausen- und Tagesunterkiinfte befreten miissen?

Ist gewdhrleistet, dass die StraBenkleidung getrennt von der
Arbeitskleidung und den persénlichen  Schutzausriistungen
aufbewahrt werden kann?

Ist gewdihrleistet, dass Arbeitskleidung und persénliche Schutz-
ausristungen regelmdBig und bei Bedarf instandgesetzt, gerei-
nigt oder gewechselt werden kénnen?

Sind Bereiche und Tétigkeiten ausgewiesen, die der Schutzstufe
2 zuzuordnen sind?

Ist gewdhrleistet, dass fir Bereiche und Tétigkeiten, die der
Schutzstufe 2 zugeordnet sind, mindestens die Schutzmaf3nah-
men der Schutzstufe 1 eingehalten werden

(siche Nummern 11 bis 17 der Prisfliste)2

Ist gewdhrleistet, dass seitens des Auftraggebers, benutzte
Injektionskaniilen bzw. andere, méglicherweise mit Infekfions-
erregern kontaminierte Gegenstinde des Abfalls, bestim-
mungsgerecht eingesammelt und in entsprechende Behéltnisse
verpackt werden?

Kommt es im Objekt wiederholt zu Verletzungen an kontami-
nierfen Gegensténden des Abfalls (z.B. benutzte Injektionska-
nilen)?

Sind Bereiche und Tétigkeiten ausgewiesen, die der Schutz-
stufe 3 zuzuordnen sind?

Ist gewdihrleistet, dass in Bereichen und fiir Tétigkeiten, die der
Schutzstufe 3 zugeordnet sind, mindestens die SchutzmaBnah-
men der Schutzstufe 2 (sieche Nummern 19 und 20 der Prisf-
liste) eingehalten werden?

nein



24.

25.

26.

27.

28.

29.

30.

31.

32.

33.

Ist gewdhrleistet, dass fir Bereiche und Tatigkeiten, die der
Schutzstufe 3 zugeordnet sind, die Reinigungsarbeiten erst
nach schriftlicher Freigabe durch die in Abschnitt 3.5 dieser
BG-Regel bezeichnete Person (Koordinator) erfolgen darfe

Ist bei Reinigungsarbeiten im Krankenhaus gewdhrleistet, dass
fur Bereiche und Tétigkeiten, die der Schutzstufe 3 zugeordnet
sind, vor Beginn der Arbeiten der Hygienebeauftragte des
Krankenhauses hinzugezogen werden kann, um weitere
Schutzmaf3nahmen festzulegen?

Wurden Gefshrdungen durch Erreger gemdf3 Anhang 1V,
Nr. 2a der Biostoffverordnung ausgewiesen (siehe Nummer 5
der Prifliste) :

Ist fir diesen Fall gewdhrleistet, dass in solchen Bereichen nur
Versicherte beschéftigt werden, die vor Aufnahme der Arbeiten
und danach in regelméfigen Abstinden Arbeitsmedizinischen
Vorsorgeuntersuchungen unterzogen wurden?

Ist gewdhrleistet, dass bei allen sonstigen Téitigkeiten mit Kon-
takt zu biologischen Arbeitsstoffen vor Aufnahme der Arbeiten
und danach in regelméBigen Abstéinden den Versicherten
Arbeitsmedizinische Vorsorgeuntersuchungen angeboten wer-
den?

(Diese Verpflichtung gilt nicht fiir Tatigkeiten und Bereiche, die
der Schutzstufe 1 zugeordnet sind)

Wurden fir die Tétigkeiten bzw. Arbeitsbereiche Betriebsan-
weisungen erlassen?

Ist sicher davon auszugehen, dass bei Reinigungsarbeiten mit
Infektionsgefahr werdende und stillende Mitter nicht beschéf-
tigt werden?

Ist sicher davon auszugehen, dass bei Reinigungsarbeiten mit
Infektionsgefahr Jugendliche, die das 17. Lebensjahr noch nicht
vollendet haben, nur zur Erreichung ihres Ausbildungszieles
und unter der Obhut eines Aufsichtfihrenden beschaftigt wer-
den?

Sind die Beschéftigten iber Art und Umfang der Gefshrdung
aufgeklart?

Sind die Beschéftigten Uber die Anwendung der Schutzmaf3-
nahmen unterwiesen?
Ist gewdihrleistet, dass Versicherten, die mit Reinigungsarbeiten

mit Infektionsgefahr beschéftigt werden, eine Impfung angebo-
ten wird, sofern ein wirksamer Impfstoff zur Verfigung steht?

BGR 208

ja

O

nein

O
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34.

35.

36.

26

Sind MaBBnchmen der Ersten Hilfe festgelegt und die Beschaf-
tigten entsprechend eingewiesen?

Ist sichergestellt, dass die Versicherfen nach einem Unfall bzw.
nach einer Verletzung, bei der sie sich méglicherweise eine
Infektion oder Erkrankung zugezogen haben, einen Arzt aufsu-
chen kénnen und den erstversorgenden Arzt iber ihre Tétigkei-
ten und die mdgliche Infektionsgeféhrdung in deutscher Spra-
che informieren kénnen?

Ist gewdhrleistet, dass den Versicherten nach Unféllen, bei
denen sie sich méglicherweise eine Infektion oder Erkrankung
zugezogen haben, unverziiglich Arbeitsmedizinische Vorsor-
geuntersuchungen angeboten werden?

nein
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Anhang 3

Muster

Betriebsanweisung Betrieb: Firma Michael May
GemdB § 12 BioStoffV Objekt: Kreiskrankenhaus X-Stadt

Abteilung / Bereich:

Krankenhausreinigungsarbeiten

| Gefahren fir das Reinigungspersonal

Das Reinigungspersonal kann bei der Reinigung und der Desinfektion der Réume und
der Einrichtungen der Patientenzimmer, der Patiententoiletten, der Patientenbe-
handlungsréume, der Arbeitsréiume des medizinischen Personals sowie der Stations-
flure und beim Transport des Abfalls aus diesen Rdumen zur innerbetrieblichen Sam-
melstelle der Einwirkung von Infektionserregern ausgesetzt sein, die der Risiko-
gruppe 2 bzw. 3** zuzuordnen sind.

SchutzmaBnahmen und Verhaltensregeln

Die Schutzmaf3nahmen sind der Schutzstufe 2 zugeordnet.
¢ Bei Nass- und Feuchtarbeiten mit der Hand zur Verfigung gestellte Schutzhand-
schuhe benutzen.

¢ Vor Beginn der Pausen und nach Beendigung der Arbeiten Hénde mit zur Verfi-
gung gesfe”ten Mitteln waschen und trocknen.

e Vor der Arbeit zur Verfigung gestellte Hautschutzmittel auf die Hande auftragen,
nach dem Waschen zur Verfiigung gestellte Hautpflegemittel benutzen.

¢ Straflenkleidung so aufbewahren, dass sie nicht mit der Arbeitskleidung, der
Schutzkleidung, den Arbeitsstoffen und den Arbeitsmitteln in Kontakt kommt.

¢ Arbeitskleidung regelm@fig wechseln und bei Bedarf reinigen.

e Bereitgestellte Schutzkleidung (z.B. wasserdichte Schiirzen, wasserdichte Uber-
ziehhosen, wasserdichte Stiefel) anlegen, wenn mit dem Durchndssen der Arbeits-
kleidung zu rechnen ist.

o Arbeitsréume nicht mit StrafBenschuhen betreten.

* In den Arbeitsbereichen fersenumschlieBende Schuhe mit rutschhemmender Sohle
benutzen.

¢ Pausenrdume nicht mit Schutzkleidung und nicht mit durchnésster bzw. stark ver-
schmutzter Arbeitskleidung betreten.

e Bei der Arbeit nicht rauchen, essen und trinken, dazu Aufenthaltsrdume aufsuchen.
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Verpflegung und Getréinke nicht in Arbeitsréumen und nicht so aufbewahren, dass
der Kontakt zu Arbeitsstoffen, verschmutzter Arbeitskleidung und Schutzkleidung
méglich ist.

Reinigungsabfélle in dafir vorgesehenen Behdltnissen sammeln. Das Einsammeln
von benutzten Injektionskanilen ist nicht Aufgabe des Reinigungspersonals.

Nicht in die Abfallbehdlinisse hineingreifen, Abfallséicke nicht mit den Héanden
zusammendriicken.

Abfallséicke beim Tragen vom Korper fernhalten; zur Verfigung gestellte Trans-
portwagen benutzen.

Arbeitsmedizinische Vorsorge

Arbeitsmedizinische Vorsorgeuntersuchungen beachten.

Erste Hilfe

Bei Kontakt der Haut mit Blut oder anderen Kérperflissigkeiten sofort abspilen
und mit vorgegebenen Desinfektionsmitteln behandeln.

Bei Verletzungen Wunde bluten lassen, desinfizieren und mit zur Verfiigung ge-
stellten Mitteln der Wundversorgung abdecken.

Arzt aufsuchen.

Bei Verletzungen an benutzten Kaniilen bzw. an durch die Abfallséicke durchsto-
fBenden Gegenstéinden sofort betrieblichen Vorgesetzten informieren und unbe-
dingt Arzt aufsuchen. Dem Arzt das Merkblatt ,Kanilenstichverletzung” aushéndi-
gen.

Eintragung in das Verbandsbuch vornehmen.

Sachgerechte Entsorgung

Reinigungsabfdlle in dafir vorgesehenen Sammelbehdlter geben.

Sammelbehdlter mittels zur Verfigung gestellter Transportmittel zur Sammelstelle
befsrdern.
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Anhang 4

Merkblatt ,Kanilenstichverletzung”

(Reinigungsarbeiten mit Infektionsgefahr in medizinischen Bereichen)

Das Merkblatt ist nach einer Verletzung an benutzten Kaniilen oder Instrumenten von
der verletzten Person dem erstversorgenden bzw. weiterbehandelnden Arzt (D-Arzt)
auszuhéndigen.

Bei Verletzungen an mit Blut oder anderen Korpersekreten behafteten Gegenstinden
kann eine Infektion mit Erregern der Hepatitis B, C oder von HIV nicht ausgeschlossen
werden.

Es empfiehlt sich derzeit folgende Vorgehensweise hinsichtlich Hepatitis B/C und HIV:

1. Bei sicherem Immunschutz des Verletzten gegen die Hepatitis B (friher durchge-
machte Erkrankung mit Antikérpernachweis, vollsténdige und erfolgreiche aktive
Immunisierung mit Antikérpernachweis nach der dritten Impfung (anti-HBs > 100
IE/I) und wenn die letzte Impfung nicht iiber finf Jahre zuriickliegt bzw. wenn ein
aktueller anti-HBs-Titer von > 100IE/| vorliegt):=>

Kontrolle von anti-HCV und anti-HIV sofort. Weitere Kontrollen/Abkldrung nach
Ergebnis (wenn méglich auch des Spender-Immunstatus; siehe Empfehlungen
~www.kompetenznetz-hepatitis.de”)

Keine Gabe von Hepatitis-B-Immunglobulin (passive Impfung) oder Hepatitis-B-
Impfstoff (aktive Impfung/Boosterung)

2. Bei keinem oder nicht sicherem Immunschutz gegen Hepatitis B richtet sich das
weitere Vorgehen je nach aktuell bestimmten anti-HBs-Titer:

a) >100 IE/I > weder aktive noch passive Impfung
b) 210 <100 IE/I > aktive Impfung
c) <101E/I > aktive und passive Impfung

(z.B. low-responder nach vorausgegangener
Impfung)
d) ist anti-HBs nicht innerhalb
von 48 h zu bestimmen = aktive und passive Impfung

In jedem Fall ist die Vorgehensweise nach der individuellen Situation und den
vorliegenden Befunden zu entscheiden.

Aktuelle Informationen einschliefBlich Postexpositionsprohphylaxe (PEP) des Robert-
Koch-Institutes sind zu beriicksichtigen (www.rki.de, aktuelles Epidemiologisches
Bulletin)
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Anhang 5

Vorschriften und Regeln

Nachstehend sind die in dieser BG-Regel aufgefihrten Vorschriften und
Regeln zusammengestellt:

1.
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Gesetze, Verordnungen
Bezugsquelle:  Buchhandel
oder
Carl Heymanns Verlag GmbH,
Luxemburger Strafle 449, 50939 Ksln.
Arbeitsschutzgesetz,
Jugendarbeitsschutzgesetz,
Mutterschutzgesetz,
Verordnung zum Schutze der Mitter am Arbeitsplatz,

Biostoffverordnung mit zugehdrigen Technische Regeln fir Biologische Arbeits-
stoffe (TRBA), insbesondere

TRBA 462 ,Einstufung von Viren in Risikogruppen”,

TRBA 500 ,Allgemeine HygienemafBnahmen:— Mindestanforderungen”,
Gefahrstoffverordnung mit zugehdrigen Technische Regeln Gefahrstoffe (TRGS),
insbesondere

TRGS 401 Gefdhrdung durch Hautkontakt — Ermittlung, Beurteilung, MafBnahmen,
TRGS 525 ,Umgang mit Gefahrstoffen in Einrichtungen der humanmedizinischen
Versorgung”,

TRGS 540 ,Sensibilisierende Stoffe”.

. Berufsgenossenschaftliche Vorschriften, Regeln und Informationen fiir Sicherheit und

Gesundheit bei der Arbeit

Bezugsquelle:  zustindige Berufsgenossenschaft

oder

Carl Heymanns Verlag GmbH,

Luxemburger Strafle 449, 50939 Ksln.
Unfallverhitungsvorschrift ,Grundsétze der Préivention” (BGV Al),
Unfallverhitungsvorschrift ,Arbeitsmedizinische Vorsorge” (BGV A4),

BG-Regel ,Einsammeln, Beférdern und Lagern von Abfdllen in Einrichtungen des
Gesungheifsdiensfes” (BGR 125),

BG-Regel ,Desinfektionsarbeiten im Gesundheitsdienst” (BGR 206),
BG-Informationen der Reihe ,Sichere Biotechnologie” (BGI 627 bis 636),

BG-Information ,Auswahlkriterien fir die spezielle arbeitsmedizinische Vorsorge
nach dem Berufsgenossenschaftlichen Grundiatz G 42 ,Tatigkeiten mit Infektions-
geféhrdung”” (BGI 504-42).
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3. Berufsgenossenschaftliche Grundsétze fiir Arbeitsmedizinische Vorsorgeunter-
suchungen

Bezugsquelle:  Gentner Verlag, Abt. Buchdienst,
Postfach 10 17 42, 70015 Stuttgart.

BG-Grundsatz fir Arbeitsmedizinische Vorsorgeuntersuchungen G 42 ,Tatigkeiten
mit Infektionsgefahr”.

4. Richtlinie fir Krankenhaushygiene und Infektionsprévention
http://www.rki.de
(Link ,Infektionsschutz” und ,Krankenhaushygiene”)
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Hier erhalten Sie weitere Informationen

Berufsgenossenschaft der Bauwirtschaft, Berlin
Prévention

Priventions-Hotline der BG BAU: 0800 80 20 100 (gebiihrenfrei)

Internet: www.bgbau.de
E-Mail: praevention@bgbau.de

oder vor Ort

Pravention Bezirk Nord
Helmstedter StrafRe 2

10717 Berlin

Telefon: 030 85781-391

Telefax: 030 85781-300
praevention-bp-berlin@bgbau.de

Pravention Bezirk Mitte
Hofkamp 84

42103 Wuppertal
Telefon: 0202 398-5339
Telefax: 0202 398-5342
praevention-bp-wuppertal@bgbau.de

Préavention Bezirk Siid

Landsberger Straf3e 309

80687 Miinchen

Telefon: 089 8897-828

Telefax: 089 8897-829
praevention-bp-muenchen@bgbau.de

[w] [w] Spezielle Ansprechpartner fiir lhren Betrieb
finden Sie im Internet unter
www.bgbau.de — Ansprechpartner/Adressen





