Die wichtigsten Infektionen in der Schwangerschaft
mit erhdhter Gefahrdung fir das Kind oder die Schwangere

Bei fehlender oder nicht geklarter Immunitat gelten folgende Beschaftigungsverbote fiir schwangere Frauen beim beruflichen Umgang mit Kindern und Jugendlichen

Krankheiten | Inkuba- Mogliche Phase der Ubertragung SchutzmaBnahmen bei fehlender oder | SchutzmaBnahmen bei fehlender oder nicht ge-
| Erreger tionszeit | Schiadigung Schwanger- nicht geklarter Inmunitit klarter Imnmunitat
schaft Vorschulalter Schulalter
Rételn 14 - 21 hohe Miss- Friihschwan- | Tropfchen- Beschaftigungsverbot bis zur 20. SSW' Beschaftigungsverbot bis zur 20. SSW' bei der Betreu-
Tage bildungsrate gerschaft infektion ung von Kindern und Jugendlichen bis 18 Jahren
(Rubella danach bei Auftreten der Erkrankung bei den
Rubeola) betreuten Kindern bis zum 42. Tag nach dem | danach bei Auftreten der Erkrankung bei den betreu-
letzten Erkrankungsfall? ten Kindern/Jugendlichen bis zum 42. Tag nach dem
letzten Erkrankungsfall?
Wind- 8-28 evtl. Frih- oder gesamte Tropfchen- Beschaftigungsverbot wahrend der Beschaftigungsverbot in der gesamten Schwanger-
pocken Tage Totgeburt; bei Schwanger- infektion, gesamten Schwangerschaft schaft beim Umgang mit Kindern/Jugendlichen bis
1 bis 2 % schwere | schaft Schmier- 15 Jahren
Varizellen angeborene infektion durch
(Varicella Schéaden hoch an- inff)ktiése.n k?eim Umgang mit bzw. Betreuung von élte.ren Juggnd-
Zoster-Virus steckende Blascheninhalt lichen nur bei Auftreten der Erkrankungen in der Ein-
-Vzv) Erkrankung richtung bis zum 28. Tag nach dem letzten
Erkrankungsfall
Masern 8- 21 Fehl- und Frih- gesamte Tropfchen- Beschaftigungsverbot wahrend der Beschaftigungsverbot bei Auftreten der Erkrankung in
Tage geburten, Schwanger- infektion gesamten Schwangerschaft der Einrichtung bis zum 21. Tag nach dem letzten
(MOI"bI”I) Masern beim schaft Erkrankungsfall
Neugeborenen Kontakt mit dies gilt nicht, wenn nachgewiesen werden
hoch an- infektidsen kann, dass mind. 95 % der Kinder in der Ein-
steckende Sekreten richtung gegen Masern geimpft sind.
Erkrankung
Ringelrételn | 7 - 21 Fruchttod oder fiir Schwan- | Tropfchen- Beschaftigungsverbot bis zur 20. SSW Beschaftigungsverbot bei Auftreten der Erkrankung in
Tage Ergiisse in gere vor der infektion, der Einrichtung bis zum 21. Tag nach dem letzten
(Panvovirus Koérperhohlen 20. SSW Schmier- danach bei Auftreten der Erkrankung in der Erkrankungsfall®
B 19) (Hydrops fetalis) | schwere infektion durch | Einrichtung bis zum 21. Tag nach dem
Folgen Nasen-Rachen- | |etzten Erkrankungsfall
sekret
Keuch- 7-20 verfriihte Wehen- | gesamte Tropfchen- Beschatftigungsverbot bei Auftreten der Beschaftigungsverbot bei Auftreten der Erkrankung bei
husten Tage auslosung bei Schwanger- infektion Erkrankung in der Einrichtung bis zum den betreuten Kindern/Jugendlichen bis zum 21. Tag
krampfartigen schaft, 21. Tag nach dem letzten Erkrankungsfall® nach dem letzten Erkrankungsfall®
(Pertussis) Hustenanfallen insbesondere

letzte Monate




Krankheiten | Inkuba- Mogliche Phase der Ubertragung SchutzmaBnahmen bei fehlender oder | SchutzmaRnahmen bei fehlender oder nicht ge-
| Erreger tionszeit | Schiadigung Schwanger- nicht geklarter Imnmunitét klarter Immunitat
schaft Vorschulalter Schulalter
Scharlach 1-3 hochfieberhafte gesamte Tropfchen- Beschaftigungsverbot bei Auftreten der Beschaftigungsverbot bei Auftreten der Erkrankung bei
Tage Erkrankung, Schwanger- | infektion Erkrankung in der Einrichtung bis zum 3. Tag | den betreuten Kindern/Jugendlichen bis zum 3. Tag
typische Folge- schaft nach dem letzten Erkrankungsfall® nach dem letzten Erkrankungsfall®
erkrankungen
Antibiotikatherapie
Hepatitis A | 15 - 50 schwerste akute | gesamte fakal-orale Beschéftigungsverbot bei Auftreten der Beschaftigungsverbot bei Auftreten der Erkrankung bei
Tage Verlaufe moglich | Schwanger- | Schmier- Erkrankung bei den betreuten Kindern bis den betreuten Kindern/Jugendlichen bis zum 50. Tag
(im Allg. | Ubertragung auf | schaft Infektion zum 50. Tag nach dem letzten Erkrankungs- | nach dem letzten Erkrankungsfall
25-30 | Kind fall
Tage) Abort, Frl'Jh-, Tot-
geburt
Hepatitis B | 45 - 180 perinatale Uber- gesamte Blut, ggf. Beschéaftigungsverbot bei moglichem ggf. Beschéaftigungsverbot bei mdglichem Kontakt mit
Tage tragung 95% Schwanger- Korpersekrete Kontakt mit Blut oder Kérpersekreten Blut oder Korpersekreten (anhand der Gefahrdungs-
(im lebenslange schaft (anhand der Gefahrdungsbeurteilung beurteilung festzulegen)
Durch- chronische festzulegen) (kann z. B. bei Inklusion oder Verhaltensauffalligkeiten
: : (kann z. B. bei Inklusion oder Verhaltensauf- | notwendig werden)?
schnitt Infektion des
60 - 120 Kindes falligkeiten notwendig werden)?
Tage)
Zytomegalie | ca. 4 -8 | haufigste Infektion | gesamte Schmier- Beschaftigungsverbot bei der Betreuung von
Wochen | Wahrend der Schwanger- | infektion, Kindern bis zum vollendeten 3. Lebensjahr
Schwangerschaft | schaft Ausscheidung
(CMV) des Virus in
kindliche Miss- Speichel, Stuhl Bei der Betreuung von Kindern ab 3 Jahren gelten strenge Hygienevorgaben.
bildungen insge- und Urin Grundsatzlich sollen schwangere Frauen vom Wickeln freigestellt werden.
samt selten, Engeren korperlichen Kontakt vermeiden; bei Risiko des Kontaktes mit Kérperflissigkeiten (Urin, Stuhl
hauptsachlich bei und Speichel) personliche Schutzausristung tragen.
Erstinfektionen Die Schwangere ist intensiv Uber die Infektionswege Urin, Stuhl und Speichel zu beraten.
der Mutter
Hand-FuR- 1-30 Herzmuskel- gesamte Schmier- Beschaftigungsverbot bei Auftreten der Erkrankung bei den betreuten Kindern/Jugendlichen bis
Mund- Tage entzindung beim Schwanger- infektion 30 Tage nach dem letzten Erkrankungsfall
Krankheit Fotus schaft
COVID-19 3(-14) hoheres Risiko fir | gesamte Tropfchen- Bei Auftreten der Erkrankung bei den betreuten Kindem/Jugendlichen sind ausreichende Schutzmafnahmen
Tage S‘?_hweren )/erlauf, Schwanger- infektion und oder gdf. ein befristetes betriebliches Beschaftigungsverbot bis zum 8.Tag nach dem letzten Erkrankungsfall
_— hohere Friih- schaft tiber Aerosol notwendig.
(Coronavirus geburtenrate insb q
SARS-CoV-2) héheres Risil’<o fur :213263?:1 ;re Dies gilt sowohl fiir nicht geimpfte als auch fir geimpfte Frauen.
schwere Kompli- | Trimenon Bei lokal auftretendem hohen Infektionsgeschehen sollte unabhéngig vom Auftreten einer Erkrankung

kationen

in der Einrichtung in Absprache mit dem Betriebsarzt ein bis zum Abklingen dauerndes
Beschéftigungsverbot in Erwdgung gezogen werden. Informationen sind auf der Webseite des Robert

Koch-Instituts zu finden (www.rki.de).



www.rki.de

dadurch Schadi-
gung des Kindes
maoglich

Krankheiten | Inkuba- Mogliche Phase der Ubertragung SchutzmaBnahmen bei fehlender oder | SchutzmaBnahmen bei fehlender oder nicht ge-
| Erreger tionszeit | Schadigung Schwanger- nicht geklarter Inmunitit klarter Immunitat
schaft Vorschulalter Schulalter
Virusgrippe | 1-2 schwererer gesamte Tropfchen- Bei Auftreten der Erkrankung bei den betreuten Kindem/Jugendlichen sind ausreichende
Tage Verlauf bei Schwanger- infektion und Schutzmalnahmen oder ggf. ein befristetes betriebliches Beschaftigungsverbot bis zum 4. Tag nach dem
Schwangeren schaft Uber Aerosol letzten Erkrankungsfall notwendig.
(Influenza)
Dies gilt sowohl fiir nicht geimpfte als auch fiir geimpfte Frauen.
Bei regionalen Epidemien gréf3eren Ausmal3es sollte unabhédngig vom Auftreten einer Erkrankung in
der Einrichtung in Absprache mit dem Betriebsarzt ein bis zum Abklingen der epidemischen Welle
dauerndes Beschéftigungsverbot in Erwdgung gezogen werden. Informationen zur Aktivitét der
Influenza sind auf der Webseite der Arbeitsgemeinschaft Influenza am Robert Koch-Institut zu finden
(siehe htips.//influenza.rki.de ) und in der Regel beim értlichen Gesundheitsamt erhéltlich
Norovirus 6-50 erhebliche gesamte fakal-orale Bei Auftreten der Erkrankung in der Einrichtung ist in Absprache mit dem Betriebsarzt abhangig von der
Stunden | Schwachung der Schwanger- Schmier- Ansteckungsgefahr ggf. ein befristetes Beschaftigungsverbot bis zum 17. Tag nach dem letzten
Schwangeren, schaft Infektion Erkrankungsfall*auszusprechen.
dadurch Schadi-
gung des Kindes
moglich
Rotavirus 1-3 erhebliche gesamte fakal-orale Bei Auftreten der Erkrankung in der Einrichtung ist in Absprache mit dem Betriebsarzt abhangig von der
Tage Schwachung der Schwanger- Schmier- Ansteckungsgefahr ggf. ein befristetes Beschaftigungsverbot bis zum 11. Tag nach dem letzten
Schwangeren, schaft Infektion Erkrankungsfall*auszusprechen.

Beim Auftreten anderer Erreger sind in Absprache mit dem Betriebsarzt abhZngig von der Ansteckungsgefahr, der Dauer der Ansteckungsfahigkeit und der Inkubationszeit ggf.
befristete Beschaftigungsverbote auszusprechen

Stand 11/2023

Beschaftigungsverbote fir Schwangere bei der Kinderbetreuung bei fehlender oder ungeklarter Immunitat gegen Mumps sind nicht mehr erforderlich, da Mumps nicht
mehr als schwangerschaftsrelevante Infektionskrankheit betrachtet wird.
Laut RKI ist eine Mumps-Erkrankung wahrend der Schwangerschaft nicht mit einer erhdhten Rate an kongenitalen Missbildungen assoziiert (RKI Ratgeber Mumps). Mumps
ist auBerdem nicht mehr in der S2k-Leitlinie ,Labordiagnostik schwangerschaftsrelevanter Virusinfektionen* (Stand 10/2021) aufgefuihrt und wird ebenso nicht in den ,Information
zur Relevanz von Infektionserregern in Deutschland aus Sicht des Mutterschutzes® (Stand 15.09.2022) des AfMu (Ausschuss fir Mutterschutz) als schwangerschaftsrelevant

aufgefuhrt.

Weiterhin ist aufgrund der verpflichtend vorgegebenen Masernschutzimpfung fir Kinder in Kindergarten, Schulen und anderen Gemeinschaftseinrichtungen, bei der immer

auch Mumps mit geimpft wird (MMR-Impfstoff), nicht zu erwarten, dass es zu gréReren Ausbrichen kommt.

' SSW > Schwangerschaftswoche
2 Untypische Erkrankungen kommen vor. Deshalb sollte die Schwangere nicht zurlickkehren, wenn solche Erkrankungen noch im zeitlichen Zusammenhang mit der Epidemie ausbrechen
3 Ein Beschaftigungsverbot sollte mit dem Betriebsarzt abgestimmt werden
4 Beschaftigungsverbot liber die Inkubationszeit hinaus, da nach einer Erkrankung zuriickkehrende Beschéftigte bzw. Kinder/Jugendliche noch Uber einen langeren Zeitraum Viren

ausscheiden kénnen (Quelle: www.RKI.de)



https://influenza.rki.de/
https://www.rki.de/DE/Aktuelles/Publikationen/RKI-Ratgeber/Ratgeber/Ratgeber_Mumps.html?nn=16777040
https://register.awmf.org/assets/guidelines/093-001l_S2k_Labordiagnostik-schwangerschaftsrelevanter-Virusinfektionen_2022-02.pdf
https://www.ausschuss-fuer-mutterschutz.de/fileadmin/content/Dokumente/MuSchH_01-2022_Information_zur_Relevanz_von_Infektionserregern_in_Deutschland_aus_Sicht_des_Mutterschutzes.pdf
https://www.ausschuss-fuer-mutterschutz.de/fileadmin/content/Dokumente/MuSchH_01-2022_Information_zur_Relevanz_von_Infektionserregern_in_Deutschland_aus_Sicht_des_Mutterschutzes.pdf
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