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EINLEITUNG

Im Zuge des gesellschaftlichen Wandels haben in der Schweiz in den vergangenen Jahren sowohl die
Nachfrage als auch das Angebot an Plitzen fiir die familienergdnzende Kinderbetreuung (zwei Monate
bis zwolf Jahre) zugenommen. Damit stieg auch die Zahl der Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter in den
Kindertagesstitten. Zu den beruflichen Risiken dieser Berufsgruppe gehoren Fehlbeanspruchungen und
Belastungen, Infektionsgefahren und ein erhohtes Komplikationsrisiko im Falle einer Schwangerschaft
sowie psychosoziale Belastungen. Wihrend zur Qualitét der Kinderbetreuung zahlreiche Berichte vor-
liegen, gibt es nur wenig Literatur iiber die Berufsrisiken in diesem Bereich. Die Prioritdt wird auf das
Wohlergehen der Kinder gelegt. Dabei besteht die Gefahr, dass die Anliegen der Mitarbeiterinnen und
Mitarbeiter vernachlissigt werden. Dies, obwohl der Gesundheitszustand des Personals eine wichtige
Ressource fiir eine qualitativ hochstehende Kinderbetreuung ist. Im Gegensatz zu Frankreich werden die
Beschiftigten in Kinderbetreuungsstitten in der Schweiz nicht von einem Arbeitsmediziner begleitet,
der sie iiber Berufsrisiken und entsprechende Praventionsmassnahmen informiert.

Vor diesem Hintergrund hat die Dienststelle fiir Arbeitnehmerschutz und Arbeitsverhiltnisse das Ins-
titut universitaire romand de santé au travail (IST) beauftragt, einen Leitfaden fiir die Verhiitung von
Berufsrisiken in Kindertagesstitten zu erarbeiten.

Der Leitfaden enthalt praxisnahe Praventionsinstrumente fiir Lernende, Ausbildnerinnen und Ausbild-
ner, Leitungskrifte und Angestellte in Kindertagesstitten (Kinder im Alter von zwei Monaten bis zwolf
Jahre ohne Behinderung) im Kanton Wallis - mit dem Ziel, dass diese:

» mogliche Berufsrisiken erkennen;
» Praventionsmassnahmen kennen, um die Risiken zu reduzieren und
 Hilfsmittel erhalten, um diese umzusetzen.

Auf diese Weise sollen die Arbeitsbedingungen der Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter verbessert werden,
was sich positiv auswirkt auf:

« die Gesundheit und die Sicherheit und somit das Wohlbefinden am Arbeitsplatz;
« ihre Verfiigbarkeit und Effizienz im Umgang mit Kindern.

Eine fachiibergreifende Steuerungsgruppe bestehend aus einem Arbeitspsychologen, einem Ergonomen
und drei Arbeitsmedizinern hat die vorliegenden Priventionsunterlagen erarbeitet. Als Vorbereitung
dazu haben sie die Ansprechpartner und das Netzwerk in diesem Bereich definiert, eine Literaturanalyse
durchgefiihrt und drei Kindertagesstitten im Kanton Wallis besucht: La pouponniére valaisanne, eine
Kindertagesstitte fiir Sduglinge (3 bis 18 Monate); Pré-Fleuri, eine Tagesstétte fiir Kinder von 18 Monaten
bis 4 Jahren sowie Mikado, eine Einrichtung fiir die schulerginzende Betreuung (4 bis 12 Jahre). Zusitz-
lich zu den Besuchen im September 2012 wurden Interviews und Videoaufnahmen des Personals durch-
gefiihrt. Eine Expertengruppe - bestehend aus Sozialpiadagogen, Leiterinnen verschiedener Tagesstitten,
einer padagogischen Verantwortlichen einer Kindertagesstitte, einem Arbeitsinspektor, einem Arbeits-
mediziner, zwei Infektiologen, des Koordinators im Bereich Kleinkinder der Stadtverwaltung in Sitten
und Vertretern der kantonalen Dienststellen fiir Gesundheit und fiir die Jugend, die mit der Aufsicht iiber
die Kindertagesstitten betraut sind - hat die Unterlagen gegengelesen und tiberpriift.

Drei Dokumente fiir die Pravention wurden erarbeitet: ein Poster, eine Broschiire und ein detaillierter
Leitfaden,der die Facheinrichtigungen im Wallis dariiber informiert, wie konkrete Praventionsmassnah-
men umgesetzt werden konnen.

Wwir empfehlen den Arbeitgebern und Entscheidungstriagern, sich auf die ASA-Richtlinie der EKAS fiir
den Beizug von Spezialisten der Arbeitssicherheit und des Gesundheitsschutzes zu verlassen, um eine
betriebsspezifische Gefihrdungsermittlung zu erarbeiten und die notwendigen Schutzmassnahmen um-
zusetzen.
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1.1

MUSKULOSKELETALE
BELASTUNGEN VORBEUGEN

Die unten aufgefithrten Tabellen bieten einen vereinfachten Uberblick iiber die grossten Risiken, die mit
Belastungen des Bewegungsapparats einhergehen.

Haltungsprobleme
Die Erzieherinnen bewegen sich viel im Laufe des Tages. Natiirlich ist das Haltungsrisiko umso wichtiger,

da die Haltung lange bleibt. Jedoch ist es ebenso wichtig, dass jede in der Arbeit genommene Haltung op-
timiert wird, um die gesamten muskuloskeletalen Belastungen zu mindern.

Risiko 1: Aufrecht stehen mit iiberstreckten Knien

KNIE HUFTE KREUZ RUCKEN NACKEN SCHULTERN | ARME HANDE

X X (X) (X)

Eine hiufige Haltung, die durch Miidigkeit und Schuhe mit Absétzen verschlimmert wird. Das Becken
wird nach vorne verschoben, was Verspannungen im Riicken verursacht. Haufig entsteht dabei ein ge-
stauchter Riicken.

Situationsbeispiele:

» Langes Stehen
e Stehen in Schuhen mit Absitzen
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Risiko 2: Knien und hocken

KNIE HUFTE KREUZ RUCKEN NACKEN SCHULTERN | ARME HANDE

X X X (X) (X)

Das tibermissige Beugen der Knie und knien auf harten Oberflachen fithrt mit der Zeit zu Gelenkerkran-
kungen der Knie und des Beckens.

Situationsbeispiele:
e anziehen der Kinder

» wickeln im Stehen
» freies Spielen

Risiko 3: Schneidersitz

KNIE HUFTE KREUZ RUCKEN NACKEN SCHULTERN | ARME HANDE

X X X (X) (X) (X)

Beim Schneidersitz werden Knie und Hiifte Druck ausgesetzt. Der untere und mittlere Riickenbereich
sind rund - der Nacken hingegen wird gedehnt.

Situationsbeispiele:
e anziehen der Kinder

» Mahlzeiten
* freies Spielen
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Risiko 4: Sitzen auf Kindermoébeln

KNIE

HUFTE

KREUZ

RUCKEN

NACKEN

SCHULTERN

ARME

HANDE

X

X

X

X

(X)

Beim Sitzen auf zu niedrigen Mobeln werden der untere und der mittlere Riickenbereich gerundet und die
Bandscheiben tiberlastet. Der Nacken hingegen wird gedehnt.

Situationsbeispiele:

o anziehen der Kinder
e Mahlzeiten der Kleinsten

Risiko 5: Sitzen ohne Lendenwirbelstiitze

KNIE HUFTE KREUZ RUCKEN NACKEN SCHULTERN | ARME HANDE

X X X (X)

Wird der Riicken nicht unterstiitzt, fallt das Becken nach wenigen Minuten nach hinten und der untere

Riickenbereich wird rund. Der mittlere Riickenbereich wird ebenfalls gerundet und der Nacken verspannt
sich.

Situationsbeispiele:

 Schneidersitz (siehe oben)
e sitzen auf einem Tisch
« sitzen ohne Anlehnen oder sitzen auf einem Hocker

B 1 LLLEE)
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Risiko 6: Vorgebeugter Oberkorper

KNIE

HUFTE

KREUZ

RUCKEN

NACKEN

SCHULTERN

ARME

HANDE

X

X

X

Mit einem runden Riicken nach vorne gebeugt zu sitzen, belastet die Bandscheiben. Haufig wird gleich-
zeitig der Nacken verspannt, um nach vorne schauen zu konnen.

Situationsbeispiele:

« sich nach vorne zum Kind beugen oder einen Gegenstand aufheben
« sitzend einen Gegenstand vor sich aufheben

Risiko 7: Sitzen oder stehen mit gebeugtem oder verdrehtem Riicken

KNIE

HUFTE

KREUZ

RUCKEN

NACKEN

SCHULTERN

ARME

HANDE

X

X

Ein verdrehter Riicken fiihrt zu einseitigen Muskelverspannungen. Haufig bewegen wir uns unbewusst
nur in eine Richtung, da wir die andere als ungemiitlich empfinden. Ein weiterer Grund dafiir, dass man
mit verdrehtem Riicken sitzt, ist der fehlende Platz fiir die Beine unter einem Kindertisch.

Situationsbeispiele:

* sitzen an einem Kindertisch, ohne geniigend Platz fiir die Beine
* sitzen mit aufgestiitztem Ellenbogen
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1.2

Risiko 8: Schweres und/oder haufiges Tragen

KNIE HUFTE KREUZ RUCKEN NACKEN SCHULTERN | ARME HANDE

X X X X

Tragen gehort bei der Kleinkindbetreuung zu den haufigsten Tatigkeiten. Dabei wird leicht vergessen,
dass es sich um eine Tatigkeit handelt, die ein Risiko fiir den Riicken darstellt. Es ist wichtig, auf einen ge-
raden Riicken zu achten und einen “runden Riicken” zu vermeiden. Gebeugte Knie (im Stile eines “Knie-
falls”) helfen, die Riickenbelastung zu vermindern.

Situationsbeispiele:

e heben der Kinder auf den Wickeltisch ohne Tritthilfe
» aufheben und umstellen von Material (Tische, Stiihle, Betten, Matratzen)

Verwendung und Auswahl der richtigen Materialien

Die oben genannten Risiken entstehen haufig, da die falschen Materialien gewahlt wurden oder die Ma-
terialien falsch eingesetzt werden. Ausserdem werden die Rdumlichkeiten oftmals nicht passend einge-
richtet. Es empfiehlt sich deshalb, auf folgende Punkte zu achten:

« nicht iiber Sicherheitsbarrieren hinwegsteigen, um eine zu starke Belastung der Hiifte und Lenden und
das Risiko eines Sturzes zu vermeiden;

e Riaume so einrichten, dass die Kinder problemlos beaufsichtigt werden konnen. So sollten die Wickelti-
sche beispielsweise zum Zimmer hin gedreht sein, so dass man die Kinder sehen kann, ohne sich umzu-
drehen.Eine Trennwand aus Glas zwischen dem Wickel- und dem Spielzimmer wére ebenfalls denkbar;

» Mobel sollten ein bequemes Arbeiten ermdglichen. So sollte insbesondere im unteren Bereich der Wi-
ckeltische und der Arbeitsflichen ein Bereich fiir die Fiisse vorgesehen sein.
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1.3

10

Empfehlungen
BETROFFE-
NE RISIKEN
1. ZUSAMMEN MIT FACHLEUTEN DER ARBEITSSICHERHEIT UND DEM GESUNDHEITSSCHUTZ SICH ALLE
AN DER KONZEPTION VON NEUEN KINDERTAGESSTATTEN BETEILIGEN (ARCHITEKTEN, GEMEIN-
DEVERTRETER, KANT. DIENSTSTELLE FUR DIE JUGEND). EMPFOHLEN WIRD, DASS SICH KLEIN-
KINDBETREUERINNEN MIT IHREM FACHWISSEN UND IHREN PRAXISKENNTNISSEN AKTIV AN DER
KONZEPTION DER EINRICHTUNGEN BETEILIGEN.
2. REGELMASSIGER AUFGABENTURNUS ZWISCHEN MITARBEITERINNEN UND MITARBEITERN. ALLE
3, TRAGEN VON BEQUEMER ARBEITSKLEIDUNG, DIE AN DIE VERSCHIEDENEN TATIGKEITEN ANGE- ALLE
PASST IST:
- weite und dehnbare Hosen, fiir erleichterte Dehnung und Streckung der Beine. Vermeiden von
zu engen Hosen und Girteln, damit der Bauch nicht eingeengt wird;
- dehnbare Oberteile, damit die Arme frei bewegt werden kénnen. Vermeiden von zu engen
oder zu weiten Armeln;
- bequeme und weiche Schuhe mit rutschfesten Sohlen, die die Knéchel unterstiitzen, vorzugs-
weise ohne Absatz.
4. TRAGEN VON FLACHEN SCHUHEN.
G KNIE NICHT BLOCKIEREN UND SO DAS GEWICHT AUF DEN GESAMTEN FUSS VERLAGERN. 1
6. BEIM AUFRECHTEN HANDEWASCHEN EINE HAND AUF DEM LAVABO ABAUFSTUTZEN UND/ODER 6
EIN BEIN VORSTRECKEN.
/s BEIM HANDI—;_WASCHEN AUF EINEN STUHL SITZEN (VORZUGSWEISE ERWACHSENSTUHL MIT ROL- 6
LEN, DER HOHENVERSTELLBAR IST) UND KINDER MITEINBEZIEHEN: SAGEN SIE IHNEN, DASS SIE
ZU IHNEN KOMMEN SOLLEN, DAMIT SIE IHNEN HELFEN KONNEN.
8. BEIM HANDEWASCHEN NEBEN DEM LAVABO AUF EINEM KISSEN KNIEN. 2,6
9. BEIM WICKELN SO NAHE WIE MOGLICH BEIM KIND STEHEN. 6
10. KINDER AUF EINE GESICHERTE TRITTHILFE STELLEN, BEVOR SIE AN- ODER AUSGEZOGEN WER- 2,6
DEN.
11. WAHL VON HOHEN BETTEN FUR KLEINKINDER, DEREN SICHERHEITSBARRIERE AUF EINER SEITE 6

BIS AUF DIE HOHE DER MATRATZE GESENKT WERDEN KANN.
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BETROFFE-
NE RISIKEN

12.

BEIM ANZIEHEN ODER STEHENDEN WICKELN EINEN HOCKER BENUTZEN. DAS KIND KANN STEHEN
ODER AUF EINEN STUHL ODER EINE BANK GESETZT WERDEN. KINDER MITEINBEZIEHEN UND SIE
BITTEN, DIE BEINE ANZUHEBEN, WAHREND IHNEN DIE SCHUHE AN- ODER AUSGEZOGEN WER-
DEN.

VERWENDUNG VON HOCKERN MIT FUNF ROLLEN, FUR EINE GROSSERE BEWEGUNGSFREIHEIT
(VOR- UND RUCKWARTS, SEITLICH). DARAUF ACHTEN, DASS DIE ROLLEN BLOCKIERT WERDEN
KONNEN, FALLS KINDER DEN HOCKER BENUTZEN. DARAUF ACHTEN, DASS DER HOCKER FUR
ERWACHSENE GEEIGNET (SITZFLACHE UND LEHNE) UND HOHENVERSTELLBAR IST.

2,4,6

13.

BEIM FREIEN SPIELEN :
BEIM KNIEN KISSEN VERWENDEN;
VERWENDEN EINER YOGA-BANK.

VERWENDEN EINES RUND 30 CM HOHEN SOCKELS AUS ABWASCHBAREM UND DESINFIZIERBAREM
MATERIAL. NICHT LANGER ALS 30 MINUTEN OHNE UNTERBRUCH AUF DEM SOCKEL SITZEN.

2,3, 4

14.

VERWENDEN VON SITZKISSEN MIT LEHNE.

15.

VERWENDEN EINES NIEDRIGEN CAMPINGSTUHLS.

2,3,4

11
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BETROFFE-
NE RISIKEN
16. VERWENDEN VON ERWACHSENENSTUHLEN. 4
17. VERWENDEN VON AUFBLASBAREN LENDENKISSEN ODER LENDENKISSEN AUS SCHAUMSTOFF, 5
FALLS DER STUHL EINE FLACHE RUCKENLEHNE HAT.
18. WIR EMPFEHLEN, TISCHE FUR ERWACHSENE ZU VERWENDEN UND DIESE MIT STUHLEN FUR KIN- 4,6,7

DER ZU KOMBINIEREN.

FALLS DENNOCH MOBILIAR IN KINDERGROSSE VERWENDET WIRD:

- Benutzen von Stiihlen mit Sitzflache und Riickenlehne fiir Erwachsene, die kiirzere Beine
haben.

- Benutzen von héhenverstellbaren und leicht zu reinigenden Stiihlen oder Sesseln mit fiinf

drehbaren Rollen.

- Wéhlen von Tischen, die keine Kante unter der Tischplatte haben und / oder Tischen in der

Form eines Halbmondes.

o N __

- Fir selbstandigere Kinder empfehlen wir Tische mit drehbaren Tischplatten.

12
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1.4

BETROFFE-
NE RISIKEN

19.

BEI HAUFIGEM UND/ODER SCHWEREM TRAGEN:

- vor dem Heben so nahe wie méglich an das Kind oder den Gegenstand hintreten; das Kind zu
sich kommen lassen, bevor es gehoben wird;

- schwere Gegenstande zu zweit tragen;

- beim Wickeln einen Wickeltisch mit einer Tritthilfe verwenden;

- darauf achten, dass das Lavabo nicht weiter als 20 cm entfernt liegt;

- alle bendtigten Dinge (Windeln, Tiichlein, Abfallkorb, Waschekorb usw.) in die Nahe legen,
bevor begonnen wird, das Kind zu wickeln;

- empfehlen Stauraum unter oder neben dem Wickeltisch. Bei Wickeltischen, die an eine Wand
gestellt sind, sollten Gestelle oder Stauraum an der Wand vermieden werden, um Haltungs-
fehler zu vermeiden.

8,7

Planung und Architektur

Zusitzlich zu den oben erwihnten Risiken und Empfehlungen haben Planung und Architektur einen
grossen Einfluss auf die Vorbeugung von muskuloskeletalen Verletzungen.
Die Grosse und Beschaffenheit der Rdume konnen die Kleinkindbetreuerinnen dazu zwingen, unbeque-
me Haltungen einzunehmen oder dafiir verantwortlich sein, dass sie Kinder oder Gegenstidnde herumtra-
gen mussen.

Dies ist insbesondere der Fall:

Beim Hinlegen und Aufnehmen der Kinder in hochgestellten Betten, die praktisch sind bei einge-
schranktem Platz.

Wenn sich das Bett nahe beim Boden befindet, bleibt nur wenig Handlungsspielraum fiir den Erwach-
senen, der haufig eine einschrankende Haltung einnehmen muss, um das Kind ins Bett zu legen oder
es aufzunehmen.

Eine erwachsene Person kann wiahrend einem Arbeitstag beim Wickeln bis zu 80 Hebungen durchfiih-
ren (ohne Heben von Mobiliar oder Kindern bei anderen Tatigkeiten), da die Raumlichkeiten es nicht
zulassen, einen Wickeltisch mit einer Tritthilfe einzurichten.

Aus Praventionssicht ist es bei der Einrichtung von neuen Strukturen wichtig, auf funktionelle Aspekte
zu achten, damit die Kleinkindbetreuerinnen- und betreuer ihre Aufgaben durchfiihren konnen, ohne
ihren Bewegungsapparat zu gefihrden. Aus diesem Grund empfehlen wir, dass eine Fachgruppe - zu-
sammengesetzt aus Architekten, Fachpersonen fiir Arbeitsgesundheit (Ergonom, Arbeitsmediziner) und
Kleinkindbetreuung - gemeinsam ein Konzept fiir die Raumlichkeiten erstellt.

13



LEITFADEN ZUR VERHUTUNG VON BERUFSRISIKEN IN KINDERTAGESSTATTEN
1. MUSKULOSKELETALE BELASTUNGEN VORBEUGEN

1.5 Nitzliche Adressen

Belastungen von Riicken, Nacken, Schultern, Armen und Hinden sowie Knien vorbeugen

Fiir weitere Auskiinfte beziiglich die Gestaltung von Bauten:
Siehe unter Kapitel 3 ,Planung und Einrichtung“ des Leitfadens fiir die Sicherheit und Gesundheit am
Arbeitsplatz Kindergarten und Kindertagesstitte, Luxemburg

SUVA
www.suva.ch
Pravention -> Arbeit -> Branchen und Themen danach aus Liste iibergeordnete Themen auswéhlen

www.suva.ch/waswo

Suche nach Referenznummer:

Checkliste: Richtige Korperhaltung bei der Arbeit (Nt.67090)
Hebe richtig - trage richtig (N1.44018)

SECO

www.seco.admin.ch

Themen -> Arbeit -> Gesundheitsschutz am Arbeitsplatz -> Arbeitsplitze, Arbeitsinhalt und Arbeitsorga-
nisation

Schweizerische Gesellschaft fiir Ergonomie
www.swissergo.ch

Kontakt: mailto:info@swissergo.ch

Adresse: SwissErgo

Schweizerische Gesellschaft fiir Ergonomie

3000 Bern

14



LEITFADEN ZUR VERHUTUNG VON BERUFSRISIKEN IN KINDERTAGESSTATTEN
2. INFEKTIONEN VORBEUGEN

2. Infektionen vorbeugen

Krankheitserreger finden in Kindertagesstatten ein gilinstiges Umfeld (unter dem Begriff Krankheitserre-
ger werden alle Arten von Mikroorganismen verstanden: Viren, Bakterien, Parasiten, Pilze).

Ubertragbare Krankheiten sind fiir Kinder und Personal hédufig harmlos (Schnupfen, Magen-Darm-Ent-
ziindungen,...). Trotzdem ist es aus mehreren Griinden wichtig, sie zu vermeiden:

» Besonders anfillige Personen werden geschiitzt. Dies sind insbesondere Sduglinge, schwangere
Frauen (ungeborenes Kind) oder chronisch kranke Personen, mit denen die Angestellten am Arbeitsort
und im Privatleben zu tun haben.

« Das Personal wird nicht durch ein erhohtes Infektionsniveau zusitzlich belastet.

Aus diesen Griinden muss das Personal sensibilisiert werden und Zugang zu allen wichtigen Informatio-
nen erhalten. Das Personal muss sich ausserdem der priventiven Rolle bewusst werden, die es gegeniiber
Arbeitskolleginnen und Arbeitskollegen und Eltern hat.

Die Kosten fiir Impfungen, die direkt mit der beruflichen Taitigkeit in Zusammenhang stehen, miissen
vom Arbeitgeber tibernommen werden.

Um die Verbreitung einer iibertragbaren Krankheit wirksam einzuddmmen, ist es wichtig, iiber die Uber-
tragungswege der Krankheitserreger Bescheid zu wissen:

 Zuerst einmal muss der Krankheitserreger von der angesteckten Person ausgeschieden werden.
Dies kann tiber Nase (Schnupfen), Mund (Gegenstidnde werden in den Mund genommen, Husten, Niesen
usw.) oder in seltenen Fillen tiiber Stuhlgang oder Urin geschehen. Die Ausscheidung geschieht nicht
tiber die Haut (ausser bei Abszessen, Hauterkrankungen und Varizellen). Gewisse Parasiten (unter an-
derem Liuse und Milben) werden nicht ausgeschieden, sondern werden direkt von Person zu Person
tbertragen.

« Die Ubertragung des Erregers erfolgt durch die Luft (Tropfcheninfektion: Husten, Niesen), durch di-
rekten Kontakt (Hdande), durch Lebensmittel und Wasser oder iiber eine Oberflache (Ttiirgriffe, Spielsa-
chen, Boden).

* Um eine Person anzustecken, muss der Erreger an einer sensiblen Stelle eindringen, normalerweise
iiber die Schleimhéaute: Mund, Nase oder Augen (beispielsweise wenn wir mit verschmutzten Hinden in
den Mund oder die Augen greifen). Ein Krankheitserreger auf der Haut einer gesunden Person infiziert
diese normalerweise nicht.

15



LEITFADEN ZUR VERHUTUNG VON BERUFSRISIKEN IN KINDERTAGESSTATTEN
2. INFEKTIONEN VORBEUGEN

2.1

2.2

2.2.1

16

Arbeit mit Kindern: ein nicht ganz alltaglicher Beruf
Bei der Arbeit mit Kindern muss beriicksichtigt werden, dass diese besonders anfillig sind (Kinder geho-
ren zu einer sogenannten vulnerablen Bevolkerungsgruppe). Im Mittelpunkt der Arbeit der Betreuerin-

nen und Betreuer stehen die Bediirfnisse und das Wohlergehen der Kinder.

Die Fachkrifte miissen sich bewusst sein, dass sie Krankheiten iibertragen konnen,und dass dies schwer-
wiegende Konsequenzen haben konnen, insbesondere fiir die Kleinsten.

Die Gesundheit der Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter ist also ein wichtiger Schutzfaktor. Um eine gute
Betreuungsqualitét zu garantieren, ist es deshalb wichtig, dass

« auf eine gute Gesundheit geachtet wird.

Impfempfehlungen befolgt und Hygienemassnahmen umgesetzt werden.

bei Fieber, Husten, Durchfall nicht in direktem Kontakt mit Kindern arbeiten oder die Hygienemass-
nahmen strikte befolgen. Bei Husten eine Maske tragen. Einen Arzt konsultieren, wenn sich die Symp-
tome nicht bessern.

der Arzt informiert wird, wenn mit Kindern gearbeitet wird. Und die Leitung am Arbeitsplatz dariiber
informieren, wer mit tibertragbaren Krankheiten wie Masern oder Keuchhusten in Kontakt gekommen
ist.

* bei einer iibertragbaren Krankheit in der Kindertagesstitte (Masern, Varizellen (“Spitze Blattern”),
Keuchhusten usw.) die Eltern informiert werden. So kénnen diese die notwendigen Massnahmen er-
greifen, falls ihr Kind ein erh6htes Risiko aufweist, das nicht unbedingt bekannt ist (Asthma, HIV, im-
munsuppressive Behandlung).

Unten stellen wir einige Erreger vor, die haufig auftreten und / oder bei denen besondere Massnahmen
ergriffen werden miissen.

Krankheiten mit einem erhéhten Expositions- oder Komplikati-
onsrisiko

Masern

KLEINKINDER UND ALTERE KINDER SCHWANGERE ERWACHSENE
WEITERE VULNERAB- FRAUEN
LE PERSONEN

ERHOHTES KOMPLI-

KATIONSRISIKO X X X X

Masern sind eine Infektionskrankheit, die in seltenen Fillen schwerwiegende Komplikationen mit sich
bringen kann wie zum Beispiel eine Enzephalitis (Gehirnentziindung). Die Masern werden durch das Ma-
sernvirus hervorgerufen. Diese sehr ansteckende Krankheit wird durch eine Tropfcheninfektion tibertra-
gen,wenn eine betroffene Person hustet oder niest.

Masern konnen bei schwangeren Frauen einen schweren Verlauf annehmen, zu Schwangerschaftskom-
plikationen fithren (Frithgeburt) und eine kongenitale Infektion nach sich ziehen (Infektion des Neuge-
borenen in der Gebarmutter wiahrend der Schwangerschaft).



LEITFADEN ZUR VERHUTUNG VON BERUFSRISIKEN IN KINDERTAGESSTATTEN
2. INFEKTIONEN VORBEUGEN

2.2.1.1

2.2.1.2

2.2.1.3

Situationsbeispiele

Zwischen Dezember 2010 und August 2011 verzeichnete die Schweiz eine Masernepidemie mit insgesamt
679 gemeldeten Fillen aus 21 Kantonen - im Gegensatz zu 43 Fillen in der gleichen Periode 2009 und
2010 (Quelle BAG). Unter den seit 2010 gemeldeten Fillen waren 42 Prozent bereits 20 Jahre oder alter.
87 Prozent der Fille waren nicht und 7 Prozent ungeniigend geimpft. 9 Prozent der Patienten mussten
hospitalisiert werden. 5 Prozent erlitten eine Lungenentziindung. Eine nicht geimpfte schwangere Frau
hat das Masernvirus an das Neugeborene iibertragen und ein 36-jiahriger Patient musste aufgrund einer
Gehirnentziindung zwei Monate in einer Rehabilitationsklinik behandelt werden.

Gezielte Praventionsmassnahmen
Es existiert ein wirksamer Impfstoff. Das BAG empfiehlt die Impfung gegen Masern, Mumps und Rételn

ab dem ersten Lebensjahr. Bei den meisten Personen reichen zwei Impfdosen fiir einen lebenslangen
Schutz. Nicht geimpfte Personen kénnen die Impfung jederzeit nachholen.

Empfehlungen zum Mutterschutz
Das BAG empfiehlt Frauen mit Kinderwunsch, sich impfen zu lassen. Schwangere Frauen und Frauen mit

Kinderwunsch sollten sich beim Arzt erkundigen und den Arbeitgeber iiber ihren Impfstatus informie-
ren.
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LEITFADEN ZUR VERHUTUNG VON BERUFSRISIKEN IN KINDERTAGESSTATTEN
2. INFEKTIONEN VORBEUGEN

2.2.2

2.2.2.1

2.2.2.2

2.2.3

2.2.3.1

2.2.3.2
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Mumps
KLEINKINDER UND ALTERE KINDER SCHWANGERE ERWACHSENE
ANDERE VULNERABLE FRAUEN
PERSONEN
ERHOHTES KOMPLI- X - X
KATIONSRISIKO FUR:

*: cf. Siehe Kapitel Mutterschutz

Das Mumpsvirus ist verantwortlich fiir eine Kinderkrankheit, die iiblicherweise harmlos ist. Bei Erwach-
senen hingegen konnen schwerwiegende Komplikationen auftreten, beispielsweise Sterilitdt bei Man-
nern. Es handelt sich um eine Tropfcheninfektion, die iiber Husten und Niesen sowie iiber den direkten
Kontakt mit dem Speichel einer erkrankten Person iibertragen wird.

Das Virus kann bei ungeimpften schwangeren Frauen eine Frithgeburt verursachen.
Gezielte Praventionsmassnahmen
Wie beim Masernvirus (siehe oben).

Empfehlungen zum Mutterschutz

Wie beim Masernvirus (siehe oben).

Roteln
KLEINKINDER UND ALTERE KINDER SCHWANGERE ERWACHSENE
ANDERE VULNERABLE FRAUEN
PERSONEN
ERHOHTES KOMPLI- « -
KATIONSRISIKO FUR:

*: cf. siehe Kapitel Mutterschutz

Roteln sind eine hochansteckende Infektionskrankheit, die vom Rotelnvirus ausgelost wird (Rubivirus).
Die Infektion wird tiber Tropfchen iibertragen (Husten oder Niesen). Die Ansteckungsgefahr besteht
schon eine Woche vor dem Erscheinen der ersten Symptome und bis zu einer Woche danach.

Die Ansteckung einer schwangeren, nicht immunisierten Frau kann fiir das ungeborene Kind schwer-
wiegende Folgen haben und zu Missbildungen und sogar zum Tod fithren.

Gezielte Praventionsmassnahmen
Wie beim Masernvirus (siehe oben).

Empfehlungen zum Mutterschutz

Wie beim Masernvirus (siehe oben).




LEITFADEN ZUR VERHUTUNG VON BERUFSRISIKEN IN KINDERTAGESSTATTEN
2. INFEKTIONEN VORBEUGEN

2.2.4

2.2.4.1

2.2.4.2

2.2.5

2.2.5.1

Varizellen (Windpocken, “Spitze Blattern”)

KLEINKINDER UND ALTERE KINDER SCHWANGERE ERWACHSENE
ANDERE VULNERABLE FRAUEN
PERSONEN
ERHOHTES KOMPLI- X X* X
KATIONSRISIKO FUR:

*: cf. siehe Kapitel Mutterschutz

Das Varizella-Zoster-Virus ist hochansteckend. Es wird leicht von Person zu Person iibertragen (Tropf-
cheninfektion) und tritt in der Kindheit haufig auf. Varizellen bei Kindern sind unangenehm. Meistens
verlauft die Krankheit jedoch harmlos. Das Risiko fiir Komplikationen ist bei Erwachsenen hoher. Varizel-
len kénnen bei nicht immunisierten Schwangeren, Neugeborenen und kranken Personen, deren Immun-
system geschwacht ist, zu schweren Komplikationen fithren (Lungenentziindung, Missbildungen beim
Ungeborenen).

Eine Infektion mit dem Varizella-Zoster-Virus fiihrt zu einer lebenslangen Immunisation.
Gezielte Praventionsmassnahmen
Da bei Erwachsenen ein erhohtes Komplikationsrisiko vorliegt, ist es wichtig, dass sich alle schiitzen, die

die Krankheit als Kind nicht durchgemacht haben. Es existiert eine Impfung. Informieren Sie sich bei
Threm Arzt.

Empfehlungen zum Mutterschutz

Frauen,die noch nicht an Varizellen erkrankt sind und schwanger werden mochten, sollten sich bei ihrem
Arzt erkundigen und iiber ihre Arbeitsbedingungen informieren. Es existiert eine vorsorgliche Impfung.

Keuchhusten/Pertussis

KLEINKINDER UND ALTERE KINDER SCHWANGERE ERWACHSENE
WEITERE VULNERAB- FRAUEN
LE PERSONEN

ERHOHTES KOMPLI-

. *
KATIONSRISIKO FUR: X X

*: cf. siehe Kapitel Mutterschutz

Keuchhusten ist eine hoch ansteckende Krankheit der Atemwege. Die Ubertragung geschieht tiber die
Speicheltropfchen einer erkrankten Person, wenn diese spricht, niest oder hustet. Komplikationen kon-
nen fiir Sduglinge schwerwiegend sein und zum Tod fiithren.

Situationsbeispiel

In den Jahren 1994/1995 registrierte die Schweiz eine Epidemie mit insgesamt ca. 46000 Erkrankungen.
Seither ist eine stetige Abnahme der Fille zu verzeichnen, wobei aber seit 2010 wieder ein steigender
Trend beobachtet wird. 2012 wurden in der Schweiz ca. 7400 Fille gemeldet, rund zweimal so viele wie
noch 2011. Betroffen sind vor allem Kinder und Jugendliche. Der Anteil Erwachsener ist in den letzten
Jahren ebenfalls angestiegen.

Vor der Impfung sind die Sduglinge nicht geschiitzt. Eine Immunisierung der Mutter oder Stillen fithrt
nicht zu einer Immunisierung. Sie konnen sich anstecken, wenn sie in Kontakt mit erkrankten Personen
kommen (inner- oder ausserhalb der Familie, Grosseltern, Geschwister, Freunde usw.). Das BAG empfiehlt
Erwachsenen, die Impfungen aufzufrischen. Die Impfung schiitzt nicht lebenslang.
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LEITFADEN ZUR VERHUTUNG VON BERUFSRISIKEN IN KINDERTAGESSTATTEN
2. INFEKTIONEN VORBEUGEN

2.2.5.2

2.2.6

20

Gezielte Praventionsmassnahmen

Es existiert eine wirksame Impfung gegen Keuchhusten. Seit 2013 empfiehlt das BAG die Impfung gegen
Keuchhusten (Auffrischung oder Erstimpfung) fiir:

» Erwachsene zwischen 24 und 29 Jahren;

» saimtliche Personen in Kontakt mit Siuglingen unter sechs Monaten, deren erste Impfung mehr
als zehn Jahre zuriickliegt;

» schwangere Frauen, wenn die Keuchhustenimpfung oder eine Keuchhustenerkrankung mehr als
funf Jahre zurickliegt;

* Sduglinge unter fiinf Monaten, die in einer Kindertagesstéitte betreut werden, empfiehlt das BAG ein
beschleunigtes Impfschema;

* die anderen Kindern beginnt der Impfplan im 2. Lebensmonat;

« Jugendliche wird die Impfung kombiniert mit einer Impfung gegen Tetanus (Starrkrampf), Diphterie
(DTP) und - je nach Alter - gegen Haemophilus influenzae Typ b (Hib).

Empfehlungen zum Mutterschutz

Das BAG empfiehlt fiir schwangere Frauen ab dem zweiten Schwangerschaftstrimester eine einfache
Impfdosis,wenn sie in den vorangehenden fiinf Jahren nicht geimpft worden sind. Ausserdem sollten sie
sich beim Arzt erkundigen und - wenn mdglich - iiber ihre Arbeitsbedingungen informieren, bevor sie
eine Schwangerschaft ins Auge fassen.

Parvovirus B19

KLEINKINDER UND ALTERE KINDER SCHWANGERE ERWACHSENE
WEITERE VULNERAB- FRAUEN
LE PERSONEN

ERHOHTES KOMPLI-

- *
KATIONSRISIKO FUR: X X

*: cf. siehe Kapitel Mutterschutz

Bei einer Ansteckung wihrend der Schwangerschaft besteht ein Grundrisiko fiir das ungeborene Kind.

Empfehlungen zum Mutterschutz
Es wird empfohlen, sich vor der Schwangerschaft beim Arzt beziiglich der Immunisierung gegen den Par-
vovirus zu erkundigen und iiber die Arbeitsbedingungen zu informieren.
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2.2.7

2.2.8

2.2.9

2.2.9.1

2.2.9.2

Cytomegalie-Virus (CMV)

KLEINKINDER UND ALTERE KINDER SCHWANGERE ERWACHSENE
WEITERE VULNERAB- FRAUEN
LE PERSONEN

ERHOHTES KOMPLI-

. *
KATIONSRISIKO FUR: X X

*: cf. siehe Kapitel Mutterschutz

Bei einer Ansteckung wihrend der Schwangerschaft besteht ein Risiko fiir das ungeborene Kind.

Empfehlungen zum Mutterschutz
Es wird empfohlen, sich beim Arzt zu erkundigen und tiber die Arbeitsbedingungen zu informieren sowie
die Immunisierung gegen das Cytomegalie-Virus vor einer Schwangerschaft abzuklaren.

Schnupfen, Rachenkatarrh (Pharyngitis), Bronchitis, Magen-Darm-Entziindung, Bin-
dehautentziindung

Diese haufig auftretenden Krankheiten haben oftmals keine schwerwiegenden Konsequenzen fiir die Ge-
sundheit der Kinder und der Erwachsenen. Jedoch konnen sie anfillige Personen schwichen - und sie
sind verantwortlich dafiir, dass die Arbeitsbelastung fiir das Personal ansteigt (h6here Reizbarkeit der
Kinder und Erwachsenen, haufigerer Windelwechsel und Schniuzen, Reinigen der Oberflichen/Spiel-
zeug/Kleider, auf gentigende Hydrierung achten). Sie werden haufig durch Viren verursacht und 16sen
meistens harmlose Epidemien aus.

Saisonale Grippe

KLEINKINDER UND ALTERE KINDER SCHWANGERE ERWACHSENE
WEITERE VULNERAB- FRAUEN
LE PERSONEN

ERHOHTES KOMPLI-

. *
KATIONSRISIKO FUR: X X

*: cf. siehe Kapitel Mutterschutz

Die Grippe (Influenza) ist eine seit Jahrhunderten bekannte, akute Infektionskrankheit. Es handelt sich
um eine Atemwegsinfektion, die durch Influenza-A- und Influenza-B-Viren ausgel6st wird. Diese Viren
zirkulieren vor allem im Winter. Sduglinge, dltere Personen iiber 65 Jahren, schwangere Frauen und chro-
nisch kranke Personen gehoren zu den Risikogruppen, bei denen die Grippe schwerwiegende Komplika-
tionen mit sich bringen kann. Die Intensitat und die Schwere einer Grippeepidemie variiert von einem
Jahr zum anderen.

Gezielte Priventionsmassnahmen

Das BAG veroffentlicht jahrlich Empfehlungen unter
www.bag.admin.ch/influenza/01118/index.html?lang=de

Im Allgemeinen wird eine Impfung fiir alle Personen empfohlen, die beruflich Kontakt zu vulnerablen
Personen haben wie zu Kindern mit Asthma oder zu Sduglingen unter sechs Monate; die nicht geimpft
werden konnen.

Empfehlungen zum Mutterschutz

Das BAG empfiehlt schwangeren Frauen die Impfung. Es wird empfohlen, sich beim Arzt zu erkundigen,
und tiber die Arbeitsbedingungen und den Impfzustand zu informieren.
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2.2.10 Hepatitis A

2.2.11

22

KLEINKINDER UND ALTERE KINDER SCHWANGERE ERWACHSENE
WEITERE VULNERAB- FRAUEN
LE PERSONEN

ERHOHTES KOMPLI-

. *
KATIONSRISIKO FUR: X X X

*: cf. siehe Kapitel Mutterschutz

Hepatitis A ist eine infektiose Leberentziindung, die durch das Hepatitis-A-Virus ausgelost wird. Die
Krankheit verlauft bei Kleinkindern normalerweise harmlos, kann aber bei Erwachsenen schwerer ver-
laufen. Bei Kindern kommt das Virus relativ haufig vor und zirkuliert oftmals ohne Symptome.

Bei schwangeren Frauen besteht das Risiko einer Frithgeburt in den beiden letzten Schwangerschaftstri-
mestern (unbekanntes Risiko im 1.Trimester).

Gezielte Praventionsmassnahmen
Fiir Fachpersonen wird die Impfung empfohlen. Sie wird tiblicherweise mit der Impfung gegen Hepatitis
B kombiniert.

Salmonellen und weitere infektiose Durchfallerkrankungen

KLEINKINDER UND ALTERE KINDER SCHWANGERE ERWACHSENE
WEITERE VULNERAB- FRAUEN
LE PERSONEN

ERHOHTES KOMPLI-

KATIONSRISIKO FUR: X

Bakterielle Durchfallerkrankungen werden von verschiedenen Krankheitserregern ausgelost. Trager sind
vor allem verschiedene Tiere (Gefliigel, Schweine, Rinder, Reptilien). Die Krankheiten werden normaler-
weise iiber mit Bakterien verseuchte Lebensmittel auf den Menschen iibertragen (insbesondere Fleisch,
Eier, Milch) oder iiber mit Fakalien verschmutztes Wasser.

Gezielte Praventionsmassnahmen

Es existiert keine Impfung. Es empfiehlt sich, die allgemeinen Hygieneregeln anzuwenden.

Es wird ausserdem empfohlen, bei rohem Fleisch und Eiern besonders aufzupassen (Verwendung von fri-
schen Produkten, Aufbewahrung im Kiithlschrank, Hinde und Oberflichen waschen).

Wihrend der akuten Phase der Krankheit soll das Kiichenpersonal von dem Arbeitsplatz zuriickgezogen
werden.



LEITFADEN ZUR VERHUTUNG VON BERUFSRISIKEN IN KINDERTAGESSTATTEN
2. INFEKTIONEN VORBEUGEN

2.3

2.3.1

2.3.2

Empfehlungen

 Die wirksamsten und sichersten Massnahmen sind:
- Hygieneregeln einhalten.
- aktualisierte Impfungen der Kinder und Erwachsenen.
Diese Massnahmen sind notwendig fiir die Gesundheit der Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter und
fiir besonders anfillige Personen in ihrem Umfeld (Kinder, schwangere Frauen, kranke Personen
usw.).

 Erkrankt eines der Kinder an einer ansteckenden Krankheit, ist den Empfehlungen der Einrichtung zu

folgen, die Eltern zu informieren und soweit nétig,die Massnahmen anzuwenden, um eine Verbreitung
einzuddmmen.

 Auf die Gesundheit zu achten und insbesondere auf ein allfalliges Ansteckungsrisiko im Falle einer Er-
krankung. Gegebenenfalls beim Arzt oder der Arztin erkundigen.

* Bei Kinderwunsch:

- den Arzt fragen und ihn iiber die Arbeitsbedingungen informieren.
- Das Kapitel Mutterschutz lesen.

Hygienemassnahmen
» Hygienemassnahmen sind wirksam.

» Hygienemassnahmen miissen automatisch und systematisch eingehalten werden - auch ohne
Krankheitsfille. Hygienemassnahmen sollen nicht nur Epidemien eindimmen, sondern diese in ers-
ter Linie auch vermeiden.

» Die Massnahmen miissen von der Leitung unterstiitzt werden. Die Leitung muss mit gutem Bei-
spiel vorangehen und auf die Bediirfnisse der Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter eingehen - zum Bei-
spiel,indem sie Schulungen, Informationen, Material und personelle Ressourcen zur Verfiigung stellt.

e Damit die Hygienemassnahmen wirklich gut umgesetzt werden, miissen alle Mitarbeiterinnen und
Mitarbeiter von ihrer Notwendigkeit {iberzeugt sein.

Vorschlige fiir technische Massnahmen

 Einbezug von Fachpersonen aus der Praxis - bereits ab der ersten Phase eines Bau- oder Umbauprojekts
fiir eine Kindertagesstitte.

» Gewisse bauliche Elemente haben einen Einfluss auf die Infektionsprivention - so etwa die Anzahl,
Position und Einrichtung der Sanitdranlagen, Liiftung usw.
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2.3.3
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Vorschlige fiir organisatorische Massnahmen

Information und Sensibilisierung des Personals und der Familien iiber die Empfehlungen im Be-
reich der Hygiene und dariiber, wie sie ihre Kinder schiitzen konnen. Dies sollte bereits bei der Einstel-
lung geschehen, oder wenn eine neue Familie in der Institution empfangen wird.

Darauf achten, dass gentigend Personal da ist, um fiir eine einwandfreie Hygiene zu sorgen. Im Winter
steigen die viralen Epidemien an, die Kleinen miissen sich dfter schnauzen und die Windeln miissen
haufiger gewechselt werden - und gleichzeitig fehlen mehr Mitarbeitende, da sie selbst krank sind.

Personalengpisse vorbeugen, damit Hygieneregeln nicht aufgrund einer zu hohen Arbeitsbelastung
vernachlassigt werden.

Wiirdigung der Arbeit der Personen, die fiir die Hygiene sorgen (Reinigungspersonal) und zur Verfii-
gungstellung von geniigend Personal und des notwendigen Materials.

Moglichkeiten fiir die Anpassung von Arbeitsplatzen fiir vulnerable Personen einplanen (beispielswei-
se schwangere Frauen).

Bei der Arbeitsplanung die Reinigungstitigkeiten nicht unterschitzen. Beispielsweise:
- Oberflaichen und Gegenstande (Spielzeug, Wickeltische usw.) miissen desinfiziert werden, da gewis-
se Infektionsiibertrager sehr resistent sind.
- Raumlichkeiten miissen regelmaissig geliiftet werden.
- Inder Kiiche miissen die Produkte frisch sein und im Kiihlschrank aufbewahrt werden.Arbeitsober-
flichen miissen fachgerecht gereinigt werden.

Den Mitarbeitenden einen Ort zur Verfiigung stellen, wo sie sich austauschen kénnen, wo ihnen zuge-
hort wird und wo auf ihre Bediirfnisse reagiert wird (beispielsweise Betreuerinnen und Betreuer, Reini-
gungspersonal, Kiichenpersonal), und zwar unter Beriicksichtigung des Verhaltnisses vorgeschriebene
Arbeit - tatsdchlich geleistete Arbeit.

Den Eltern einen Ort zur Verfiigung stellen, wo sie sich austauschen kénnen, wo ihnen zugehdort wird
und wo auf ihre Bediirfnisse reagiert wird, beispielsweise, wenn es darum geht, wie sie mit kranken
Kindern umgehen sollen und was passiert, wenn die tibrigen Kinder vor einer Ansteckung geschiitzt
werden miissen (Ausschluss).

Das alles sollte in gentigender Anzahl immer in der Nidhe sein: Abfalleimer, Papiertaschentiicher, Wa-
schekorbe, Hindedesinfektionsmittel, Papierhandtiicher usw.

Organisation von Schulungen (beispielsweise Visualisierung der mikrobiellen Flora der Teilnehmerin-
nen und Teilnehmer vor und nach dem Handewaschen).
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2.3.4  Vorschlige fiir individuelle Massnahmen

* Wenn die Hinde schmutzig sind, diese wihrend 30 Sekunden mit Seife waschen oder die Hinde mit
einem Hiandedesinfektionsmittel einreiben, bis dieses verdunstet ist.

» Hinde systematisch waschen oder desinfizieren:
- nach husten, niesen, schniduzen;
- vor und nach jeder Mahlzeit;
- vor und nach jedem Verlassen des Hauses;
- nach jedem Gang auf die Toilette;
- nach dem Windelnwechseln oder nach Kontakt mit Schmutz oder Urin, Stuhlgang, Durchfall oder
mit Ausscheidungen der Atemwege.

» Pflegen der Haut und benutzen einer Feuchtigkeitscreme ohne Zusatzstoffe. Fingernégel kurz schnei-
den und nur wenige, nicht zu grosse Schmuckstiicke tragen,denn diese konnen Keime transportieren.

e Wer schnduzt, hustet, niest:
- entsorgt das Taschentuch im Abfall und wascht sich die Hande.

* Sorge zu sich tragen und gesundheitsbewusst leben: Schlaf, Work-Life-Balance, regelméssige Bewe-
gung.

* Auf eine gute Korperhygiene und saubere Kleidung achten.

« Information des Vorgesetzten, wenn die Hygieneregeln nicht eingehalten werden konnen und nach
Losungen suchen.

6 GESTES EN 30 SECONDES !

s GESTE N°1 : o GESTE N°2:

GESTE N°3:

GESTE N°5: GESTE N°6:

image mise a disposition par I'unité HPCI, CHUV - Lausanne
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2.3.5

Impfungen, Uberpriifung des Impfstatus und Ausschluss

» Impfen ist eine sehr wirksame, sichere und gezielte Praventionsmassnahme. Damit konnen schwer-
wiegende medizinische Komplikationen und grosses Leiden bei anfilligen Personen vermieden werden
(Sauglinge, schwangere Frauen, chronisch kranke Personen usw.).

» Eine Impfung ersetzt die Hygieneregeln nicht, aber sie vervollstiandigt sie, wo diese nicht ausreichen.

* Esist wichtig, seinen Impf- und Immunisierungsstatus zu kennen. So ist bekannt, ob der Kérper gegen
einen bestimmten Infektionserreger geschiitzt ist und welche Impfungen noch notwendig sind. Mit-
arbeiterinnen und Mitarbeiter einer Kindertagesstitte konnen so Verantwortung iibernehmen und die
Infektion von vulnerablen Personen weitgehend verhindern. Gewisse Impfungen konnen bei Schwan-
geren nicht durchgefiihrt werden. Aus diesem Grund sollten Frauen im gebarfihigen Alter vor einer
allfalligen Schwangerschaft ihren Impfstatus kennen. Es ist wichtig, sich beim behandelnden Arzt zu

erkundigen.

Untenstehende Tabelle fasst die wichtigsten Empfehlungen gegen bestimmte Krankheitserreger zu-

sammen. Informationen rund um das Thema Impfungen im Rahmen einer Schwangerschaft sind im
entsprechenden Kapitel zu finden.

Anmerkung: Die Tabelle ersetzt nicht die Beratung durch einen Arzt oder eine Arztin.

KRANKHEIT

IMPFUNG UND UBERPRUFUNG DER IMMU-
NISIERUNG DER ANGESTELLTEN

WANN SIE ZU HAUSE BLEIBEN SOLLTEN,
UND WANN SIE WIEDER ZUR ARBEIT GEHEN
KONNEN

MASERN

MUMPS

ROTELN

MMR IMPFUNG, WENN KRANKHEIT IN DER
KINDHEIT NICHT AUSGEBROCHEN IST.

KRANKSCHREIBUNG UND RU(")KKEHR AN
DEN ARBEITSPLATZ GEMASS ARZTLICHER
ANORDNUNG.

KRANKSCHREIBUNG UND RUCKKEHR AN
DEN ARBEITSPLATZ GEMASS ARZTLICHER
ANORDNUNG.

KRANKSCHREIBUNG UND RUQKKEHR AN
DEN ARBEITSPLATZ GEMASS ARZTLICHER
ANORDNUNG.

VARIZELLEN (. SPITZE

VARIZELLENIMPFUNG, ALLE PERSONEN,

NACH INDIVIDUELLEM BEFINDEN.

BLATTERN™) DIE DIE KRANKHEIT IN DER KINDHEIT NICHT
DURCHGEMACHT HABEN.
KEUCHHUSTEN/PER- PERTUSSISIMPFUNG, NORMALERWEISE ALS | KRANKSCHREIBUNG UND RUQKKEHR AN
TUSSIS KIND VERABREICHT, ABER AUFFRISCHUNG | DEN ARBEITSPLATZ GEMASS ARZTLICHER
FUR ERWACHSENE NOTIG. ANORDNUNG.
SAISONALE GRIPPE JAHRLICHE IMPFUNG: ALLGEMEIN WIRD NACH INDIVIDUELLEM BEFINDEN..
DIESE IMPFUNG FUR ALLE PERSONEN
EMPFOHLEN, DIE IN KONTAKT MIT EINER
VULNERABLEN BEVOLKERUNGSGRUPPE
ARBEITEN (BSPW. KINDER MIT ASTHMA
ODER KLEINKINDER)
DURCHFALL IM FALLE EINER SALMONELLENERKRANKUNG

BEIM KUCHENPERSONAL ODER BEI ANDEREN
UBER LEBENSMITTEL UBERTRAGBAREN IN-
FEKTIONEN (HELMINTHIASIS): KRANKSCHREI-
BUNG UND RUCKKEHR AN DEN ARBEITSPLATZ
GEMASS ARZTLICHER ANORDNUNG. KEINE
SCHOPPENZUBEREITUNG.

LEICHTE ERKRANKUNGEN
(SCHNUPFEN, BRON-
CHITIS, PHARYNGITIS,
MAGEN-DARM-ENTZUN-
DUNG)

NACH INDIVIDUELLEM BEFINDEN.

BINDEHAUTENTZUNDUNG

KEINE KRANKSCHREIBUNG, WENN IN ARZTLI-
CHER BEHANDLUNG.

STREPTOKOKKEN: ANGI-
NA ODER SCHARLACH

KRANKSCHREIBUNG; RUCKKEHR AN DEN AR-
BEITSPLATZ 24 STUNDEN NACH BEGINN DER
ANTIBIOTISCHEN BEHANDLUNG.
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Wichtige Adressen

Kampagne fiir Hindehygiene (franzdsisch) mit verschiedenen Hilfsmitteln:
- www.hpci.ch/hh_home/hh_hpci_accueil/hh_hpci_activites/hh _hpci_acti campagne-mains.htm

Kanton Wallis
- www.vs.ch/gesundheit
- Rubrik: Epidemiologie und tibertragbare Krankheiten

Kanton Freiburg
- Pravention und Gesundheitsférderung, Kindheit und Jugend
- www.fr.ch/smc/de/pub/praev_gesundheitsfoerderung/gesundheit_kindheit jugend.htm

BAG: Bundesamt fiir Gesundheit

- www.bag.admin.ch
- Rubrik Themen-> Krankheiten und Medizin -> Infektionskrankheiten

- www.bag.admin.ch/themen/medizin/00682/00684/index.html?lang=de

Impfungen:
- www.bag.admin.ch/ekif/04423/04428/index.html?lang=de
- Infovac

- www.infovac.ch/index.php?Itemid=188
Elektronischer Impfausweis www.news.admin.ch/message/index.html?lang=de&ms

Bereitschaftsdienst Abteilung Ubertragbare Krankheiten des Zentralinstituts der Walliser Spitiler
ZIWS: Tel. 027 603 47 00

www.fr.ch/smc/de/pub/homepage kaa.htm, Bericht “Priavention von Infektionskrankheiten in Betreu-
ungsstatten fiir Kinder im Vorschulalter”, Kanton Freiburg, April 2008.
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3.1

3.1.1

3.1.2

3.1.3

3.1.4
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Burnouts vorbeugen

Larm und Unruhe

Situation
Larm ist ein stetiger Begleiter im beruflichen Alltag mit Kindern. Es ist wichtig, dieses Element, das die
Gesundheit beeinflusst, gentigend zu beachten.

Wer in einem lauten Umfeld arbeitet, sieht sich mit unterschiedlichen Folgen konfrontiert:

» Midigkeit, Gereiztheit, Unwohlsein, Horermiidung, Stress, Mangel an Konzentration und Aufmerksam-
keit, Kopfschmerzen, direkte Auswirkungen auf das Privatleben

» Kommunikationsschwierigkeiten zwischen Arbeitskollegen und mit Kindern, aufgeregte Kinder, Ab-
nahme der Arbeitsqualitat.

Beispiele

» Mahlzeiten

* bringen und abholen der Kinder
« freies Spielen

 Aktivititen in grossen Gruppen

Empfehlungen

Planung und Einrichtung

 Schon in der Planungsphase darauf achten, dass Materialien verwendet werden, die Larm absorbieren.
Dies gilt insbesondere fiir die Abdeckung der Decken - die Wirksamkeit des Konzepts kann gepriift wer-
den, indem der Absorbationskoeffizient a  berechnet wird (der Koeffizient muss fiir alle Neubauten be-
rechnet werden).

* Bei bestehenden Radumlichkeiten wire beispielsweise moglich:
- Schalldampfer an der Decke installieren.
- schallabsorbierende Wandverkleidungen verwenden (20% der Wandfldche,im oberen Wandteil).
- gedampfte Bodenmaterialien wihlen, um Schalliibertragung zu reduzieren.
- Wanddekorationen und Raume einkleiden (beispielsweise mit Eierkartons).
- verschiedene Spielbereiche einrichten.
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3.1.4.1

Organisatorisch

Freies Spielen und freie Aktivititen

« in kleine Gruppen einteilen

Tatigkeiten im Freien einplanen

ruhige Tatigkeiten in kleinen Gruppen vorsehen (Singen, Lesen, Basteln)

Anzahl Kinder pro Raum reduzieren

leise Spiele und Spielzeuge bevorzugen (beispielsweise Rider aus Gummi)
e Rdume mit Spielecken ausstatten

* eine Lese- und Entspannungsecke fiir die Kinder einrichten

Tischdecken mit Antirutschmatten auf Tische legen

Tennisbélle, Filzgleiter oder Teppichreste unter Tisch- und Stuhlbeine kleben

« in Bereichen, wo gespielt oder Larm verursacht wird, Teppiche oder Laufer (leicht zu reinigen) auslegen
» Wollfilz (oder dhnl.) in allen Schranktiiren und Schubladen installieren

e Kinder mit Kinderbiichern zu diesem Thema auf Larm aufmerksam machen. Es existiert auch ein Video
fiir Kinder, um diese fiir Lirm zu sensibilisieren (siehe wichtige Adressen).
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3.1.5

30

Mahlzeiten

Vor den Mahlzeiten Zeit im Freien einplanen, damit sich die Kinder austoben kénnen.

 Darauf achten,dass die Tische vor dem Essen gedeckt sind und sich die Gewiirze in Reichweite befinden.

In kleine Gruppen einteilen.
» Nach dem Essen eine Lesepause einlegen und zu lebendige Tatigkeiten vermeiden.

» Tennisbille, Filzgleiter oder Teppichreste unter Tisch- und Stuhlbeine kleben.

Bringen und Abholen

« ruhige Spiele anregen.

Wichtige Adressen

 Informieren Sie sie sich iiber Lirmbelastung am Arbeitsplatz und tiiber Praventionsméglichkeiten fiir
Fachleute und Leitungen:

- Suva.ch: www.suva.ch/startseite-suva/praevention-suva/arbeit-suva/branchen-und-themen-fil-
ter-suva/gesundheitswesen/informationen-thema-laerm-suva/filter-detail-suva.htm

- Schweizerische Gesellschaft fiir Akustik: www.sga-ssa.ch/d/tools/index.php

- www.bruit.fr/ (Frankreich)

- Wegleitung zur Verordnung 3 zum Arbeitsgesetz, Art.22: www.seco.admin.ch, Rubrik Arbeitnehmer-
schutz, dann Rechtliche Grundlagen und Wegleitung zu den Verordnungen 3 und 4 zum Arbeitsge-
setz

« Kinder fiir Lirmbelastung sensibilisieren:
- www.ast74.fr/fr/informations-sante-travail/dossier-thematiques/theme-3-risques-physiques/id-49-

bruit-au-contact-des-enfants-quelle-gestion- (Frankreich)
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3.2 Organisatorische Restriktionen

3.2.1 Situation

Im Rahmen der Berufstitigkeiten konnen organisatorische Restriktionen auftauchen.

Wenn Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter kurzfristig fehlen, muss das Team neu organisiert werden und
es kann schwierig sein, verfiigbare und kompetente Stellvertreter zu finden. Ebenfalls kann es schwierig
sein, kurze Arbeitsunterbriiche in einem ruhigen Umfeld einzulegen. Hiufig miissen mehrere Aufgaben
gleichzeitig erledigt werden: Kinder beaufsichtigen, Eltern begriissen, Telefonanrufe entgegennehmen,
die nur schwer alleine bewailtigt werden konnen.

Organisatorische Einschrinkungen diirfen nicht unterschitzt werden und kénnen folgende Auswirkun-
gen haben:

Uberbelastung am Arbeitsplatz (hdufig bei Abwesenheiten von Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern);

Auswirkung auf Arbeitsqualitat;

erhohtes Risiko fiir Sicherheit und Beaufsichtigung der Kinder;

allgemeiner Einfluss auf das Arbeitsklima, das angespannt werden kann;

kann zu Spannungen zwischen den Teammitgliedern fiihren;

mentale Miidigkeit kann zu Erschopfung und Depression fiithren;

Gereiztheit und/oder Stress am Arbeitsplatz, aber auch im Privatleben;

sich iibergangen, frustriert,ohnméchtig oder sogar mittellos fiihlen;

Erhohung der Abwesenheit.

3.2.2  Beispiele
» Abwesenheit von Arbeitskolleginnen und Arbeitskollegen
» Schwierigkeiten (in Ruhe), Pause machen zu konnen

 Bringen und abholender Kinder

Arbeitspliane und Arbeitseinteilung
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3.2.3

3.2.3.1

3.2.3.2

3.2.3.3
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Empfehlungen

Abwesenheit von Teammitgliedern

Erstellung einer Vertretungsliste, die regelméssig von der Leitung aktualisiert wird, um sicherzustel-
len, dass gentigend Stellvertreterinnen und Stellvertreter verfiigbar sind.

Erstellung eines Pflichtenhefts fiir Stellvertreterinnen und Stellvertreter, in dem die Aufgaben und der
Tagesablauf festgehalten werden, um die anwesenden Teammitglieder zu entlasten. Das Pflichtenheft
soll praktisch, klar und einfach verfasst sein. Es kann allen Stellvertreterinnen und Stellvertretern im
Voraus zugesandt werden.

Organisation einer Vertretung, wenn sich eine Abwesenheit abzeichnet. Einige Tage im Voraus ein Tref-
fen mit dem Team organisieren, um die Arbeitsablaufe und Aufgaben zu besprechen. Sollte dies nicht
moglich sein, Informationen telefonisch durchgeben, um das Team und die stellvertretende Person zu
entlasten.

Pausezeiten

Regelmaissige Pausen einplanen. Versuchen, Pausen in ruhigere Momente zu legen, beispielsweise wih-
rend dem Mittagsschlaf, wenn nicht mehrere Erwachsene anwesend sein miissen, oder wenn die ge-
samte Gruppe anwesend ist (Vorlesen, Singen, kleines Kasperlitheater).

Den Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter einen ruhigen Pausenraum mit Stithlen oder Sofas zur Verfii-
gung stellen, damit ein idealer entspannter Arbeitsunterbruch moglich ist.

In der Pause Ruhe suchen, die Einrichtung verlassen, an die frische Luft gehen, um einen Moment fiir
sich zu haben (vor allem wenn die Einrichtung nicht iiber einen ruhigen Pausenraum fiir Erwachsene
verfiigt).

Abholen der Kinder

Ruhige Spiele einplanen, um die Beaufsichtigung der Kinder bei gleichzeitigem Ankommen der Eltern
zu erleichtern.

Fiir die Riicksprache mit den Eltern Ubergabeprotokolle zu Hilfe nehmen.
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3.2.3.4 Zeitplan

* Den Zeitplan mit den Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern unter Beriicksichtigung ihrer Priferenzen
beziiglich festen oder variablen Arbeitszeiten erstellen. Auch auf die personliche Situation achten, ins-
besondere bei Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern mit kleinen Kindern.

» Den Zeitplan diskutieren und ihn mit den Teammitgliedern absprechen. Einen Turnus fiir das Bringen
und Abholen der Kinder und die Mahlzeiten vorsehen,damit nicht immer die gleichen Personen damit
beauftragt sind.

» Die Gruppengrossen soweit wie moglich reduzieren. Situationen vermeiden, in denen eine Betreuerin
oder ein Betreuer mit einer grossen Gruppe Kinder allein ist, wie dies beispielsweise beim Bringen/
Abholen der Fall sein kann.

- Einplanen von Tandems fiir diese Zeiten.
- Einplanen des Kiichenpersonals beim Offnen der Kindertagesstitte oder des Hauswartpersonals
beim Schliessen am Abend.

» Eswird empfohlen, fiir arbeitsintensive Momente wie Mahlzeiten oder vor und nach dem Mittagsschlaf
geniigend fachgerechtes Personal einzuplanen.

 Darauf achten, dass die Teammitglieder Zeitfenster haben, wihrend denen sie Informationen iiber die
Kinder, Eltern, Gegebenheiten aber auch tiber die Teamarbeit auszutauschen konnen.

» Einplanen von regelmaissigen Sitzungen, um besondere Gegebenheiten mit den Kindern zu besprechen
und sich iiber das Team auszutauschen.

3.2.3.5 Organisation/Aufgabenaufteilung

 Die Aufgaben jedes Mitarbeiters und jeder Mitarbeiterin klar festlegen. Dies fithrt zu einer besseren
Organisation und vermeidet Missverstindnisse.

» Aufgaben abwechseln, damit die angenehmen und unangenehmeren Aufgaben gerecht aufgeteilt wer-
den und die Arbeit abwechslungsreicher gestaltet wird.
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Umgang mit komplexen Situationen, Gewalt und Schwierigkei-
ten im Umgang mit Eltern

Situation

Im Rahmen der Arbeit konnen sie mit komplexen Familiensituationen, mit Familien in Schwierigkeiten,
Missbrauch und Gewalt an Kindern oder anderen Schwierigkeiten konfrontiert werden.

Gewisse Eltern konnen aufgrund ihrer Schwierigkeiten und Angste eine grosse Herausforderung darstel-
len, ihre Unzufriedenheit und ihren Arger dussern und dabei verbal und sogar korperlich aggressiv auf-
treten. Eltern konnen aufdringlich werden und ihre Aufmerksamkeit iiberbeanspruchen, weil sie meinen,
sie haben eine Antwort auf alles.

Der Umgang mit schwierigen Situationen kann folgende Auswirkungen haben:

» mentale Ermiidung, Erschépfung und Depression;

Gereiztheit und Stress im Arbeits-leben aber auch im Privatleben;

empfindliches Arbeitsklima, das Spannungen zwischen Teammitgliedern begiinstigt;

Schlafstoérungen;
e Angststorungen;

* Magen-Darm Probleme (z.B.: Verdauungsschwierigkeiten, Magenschmerzen, Magengeschwiir);

Essstorungen (z.B.: Appetitverlust, Bulimie);
» Aufmerksamkeits- und Gedachtnisstorungen.
Beispiele

» komplexe Familiensituationen (hausliche Gewalt, Alkoholmissbrauch, Todesfille, etc.)

Kindesmisshandlung

verbale oder korperliche Gewalt

 anspruchsvolle, unzufriedene, verirgerte Eltern

kranke, anfillige Kinder
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3.3.3

3.3.3.1

3.3.3.2

Empfehlungen

Personlich

Sich nicht isolieren. Bei Schwierigkeiten im Umgang mit Eltern, in anspruchsvollen oder stark emotio-
nal geprigten Situationen Unterstiitzung und Hilfe bei Arbeitskollegen und Vorgesetzten suchen.

Samtliche problematischen Situationen den Teammitgliedern und den Vorgesetzten melden.

Die Empfindungen bei aggressivem Verhalten, in anspruchsvollen oder emotional stark belastenden
Situationen ausdriicken.

Nicht versuchen, die Situation alleine zu meistern. Im Team arbeiten und handeln und mit Unterstiit-
zung der Leitung nach Losungen suchen. Das ist hiufig erfolgsversprechender.

Die Empfindungen und allfallige Zweifel mit den Teammitgliedern teilen, die sich vielleicht auch schon
in einer dhnlichen Situation befunden haben. Fragen sie diese um Rat.

Nicht zégern, Fachpersonen beizuziehen (beispielsweise Psychologen, Artzte), wenn sie sich mit einer
Situation tiberfordert fiihlen.

Organisatorisch

Mit den Eltern kommunizieren, tauschen sie sich aus, schaffen sie ein Vertrauensverhiltnis.

Den Austausch mit den Eltern begiinstigen. Individuelle Ubergabeprotokolle und Mitteilungsblatter
verwenden.

Daran denken, dass Familien auch iiber Ressourcen verfiigen.

Schwierige Situationen bei den regelmaissigen Sitzungen mit Unterstiitzung der Leitung im Team dis-
kutieren, um gemeinsame Losungen zu finden.

Einladung der Eltern, um die Situation zu besprechen (in Anwesenheit der Leitung oder einer externen
Person).

Fiir die Tatigkeiten im eigenen Handlungsspielraum und die Grenzen einen klaren Rahmen festlegen:
Erinnern sie sich daran, dass sie eine Familie, ein Elternteil nur bis zu einem gewissen Punkt begleiten
konnen.

Externe Fachperson beiziehen (Psychologen, Pflegefachleute, Arzte), wenn eine Situation den eigenen
Handlungsspielraum tiibersteigt.

Organisation von regelmaissigen Arbeitsgruppen fiir eine Supervision mit einem Arbeitspsychologen,
in denen sie sich iiber schwierige Situationen austauschen und die getroffenen Losungen diskutieren
konnen (in der gleichen Einrichtung oder mit anderen Fachpersonen). Die Einsetzung solcher Grup-
pen dient in erster Linie dem fachlichen Erfahrungsaustausch. Es konnen aber auch Arbeitsmittel ge-
tauscht werden.

Die Festlegung von Prozessen verlangen, wie schwierige Situationen der Leitung und dem Team mitge-
teilt werden, was gemeldet wird und wer als Ansprechpartner dient.

Informationen und Schulungen fiir den Umgang mit schwierigen Situationen verlangen, um sich dar-
auf vorzubereiten und den Stress zu reduzieren.
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« Biicher, Artikel oder Magazine, die dieses Thema behandeln, konsultieren.

« Beziiglich der Anforderungen der Eltern, informieren sie sie iiber das Angebot von Kindertagesstatten,
ihre Rolle und auch ihre Grenzen.

 Den Eltern Informationen zur Verfiigung stellen, Adressen und Kontakte zu Fachpersonen, die ihnen
helfen und sie unterstiitzen konnen (Orte und Ansprechpartner, an die sich die Eltern wenden kénnen).

» Beim Austausch mit Eltern, die kein Deutsch sprechen, eine Ubersetzerin oder einen Ubersetzer zu Hil-
fe ziehen, um die Kommunikation zu erleichtern (siehe Link unter “Wichtige Adressen”).

Wichtige Adressen

Fiir Fachpersonen und Kita-Leitungen

* stressnostress: stressnostress.ch
- Dieses Programm enthélt detaillierte Informationen zu Stressabbau und Stresspravention am Ar-
beitsplatz und stellt eine Kontaktliste von Fachpersonen im Wallis zur Verfiigung.

« Opferhilfe-Beratungsstellen (bei Gewalt)
- Sion: 0273231540
- Oberwallis: 027 946 85 32

* IST (franzosisch): Belastung am Arbeitsplatz
- www.souffrancetravail.ch

Fiir Eltern und Familien:

e Pro Familia Schweiz: Marktgasse 36, 3011 Bern, 031 381 90 30, info@profamilia.ch, www.profamilia.ch.
Pro Familia bietet Schulungen und Beratung fiir Eltern an. Sie unterstiitzt Eltern fiir eine bessere Ver-
einbarkeit von Privat- und Arbeitsleben.

« Valais Family (franzosisch): www.valaisfamily.ch. Valais Familiy wurde fiir Eltern gegriindet. Sie bietet
Familienhilfe an, fiir Alleinerziehende und wichtige Adressen. Mehr Informationen: www.valaisfamily.
ch/N1816/parents.html?M=155

Fiir Fachpersonen, Leitungen und Familien

INTERPRET: www.inter-pret.ch, die Schweizerische Interessengemeinschaft fiir interkulturelles Dol-
metschen und Vermitteln stellt eine Liste mit Ubersetzerinnen und Ubersetzer zur Verfiigung.

Association Valaisanne Interprétariat Communautaire (AVIC) (franzosisch). Avenue de la Gare 5, 1951
Sion, Sekretariat: 027/ 322 19 30, Ubersetzungsdienst: 079/ 794 69 21, E-Mail: info@interpretavic.ch,
www.interpretavic.ch.Association valaisanne pour I'interprétariat communautaire, finden Sie Dolmet-
scherinnen und Dolmetscher.

Vermittlungsstelle  interkulturelles  Ubersetzen und Vermitteln (V-ikUV)  Oberwallis:
www.forum-migration.ch
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3.4

34.1

3.4.2

3.4.3

3.4.4

Konflikte im Team

Situation

Teamarbeit und der Umgang mit den Arbeitskollegen sind im Arbeitsumfeld sehr wichtig. Es braucht eine
enge Zusammenarbeit und den konstanten Informationsaustausch, um Spannungen und Konflikte im
Team zu vermeiden.

Solche Situationen diirfen nicht unterschétzt werden, weil sie eine direkte Auswirkung auf die mentale
Belastung und die allgemeine Arbeitsqualitat haben.

Bei Spannungen im Team:

« das Arbeitsklima ist angespannt und fiihrt zu Schwierigkeiten bei der Kommunikation, die dabei oft
sowohl hinsichtlich Austauschrhythmus- und Qualitit abnimmt;

* die Verlagerung des Fokus auf teaminterne Spannungen konnen die Aufmerksamkeit fiir die Kinder
beeintrachtigen;

 Kinder spiiren Spannungen und leiden darunter;
» Spannungen konnen sich auch auf die Beziehung zu den Eltern auswirken und diese beeintrichtigen;

o Midigkeit und Stress bei den Teammitgliedern;

tiefes Selbstvertrauen und dauernde Infragestellung der eigenen Rolle als Fachperson;

Abwertung des Berufs.

Beispiele

» Mangelnde Kommunikation

Uneinigkeit (verschiedenes Vorgehen und Methoden)
» Spannungen iiber die Funktionen der einzelnen Teammitglieder

Unterschiedliche Charaktere

Empfehlungen

Personlich

« Sich bei Spannungen nicht zuriickziehen, sondern dariiber sprechen und nicht warten, bis sich die Si-
tuation verschlechtert. So schnell wie moglich handeln:

- Treffen sie sich mit den betroffenen Teammitgliedern, um die Situation zu klaren: Seien sie ge-
sprachsbereit, verweisen sie auf konkrete Tatsachen und nicht auf Gefiihle, stellen sie Fragen, um
den Standpunkt der anderen Person besser zu verstehen und nachzuvollziehen, verwenden sie
“Ich”-Aussagen, ohne sich aufzuregen und finden sie gemeinsame Losungen, seien sie kompromiss-
bereit.

- Ziehen sie ihre Vorgesetzten bei, wenn sich die Situation trotz Gespriachen mit den entsprechenden
Arbeitskollegen nicht verbessert.

- Bitten sie ihre Vorgesetzten um ein Gesprach mit der betroffenen Person.

» Ein humorvolles Herangehen bevorzugen (wenn angemessen), um angespannte Situationen zu lockern
und zu relativieren.

 Hilfsmittel finden, um sich ausserhalb der Arbeit zu entspannen (Sport, Hobby usw.).
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3.44.1
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Sich die eigenen Ziele vor Augen halten und was Spass macht an der Arbeit.

Tolerant sein, unterschiedliche Ansichten akzeptieren, sich daran erinnern, dass es nicht nur eine rich-
tige Losung gibt, sondern dass verschiedene Losungsansatze moglich sind.

« Sich von einer Fachperson beraten lassen: Psychologe, Arzt, Pflegefachperson, Mediator HR wenn sie
sich mit einer Situation tiberfordert fithlen.

Konflikte mit einem wohlwollenden Blick angehen. Sie konnen auch eine Chance fiir einen positiven
Wandel sein.

Verlangen sie, das Team zu wechseln, wenn die Spannungen und Konflikte trotz dem Beizug von Fach-
personen nicht gelost werden konnten, oder sehen sie sich nach anderen Arbeitsmoglichkeiten um.

Organisatorisch

Kommunikation

» Kommunizieren sie, tauschen sie sich aus, suchen sie so oft wie mdglich den Dialog zu Mitarbeiterin-
nen und Mitarbeitern, um das Risiko von Missverstandnissen zu reduzieren.

* Niitzen sie regelmissige Sitzungen und sehen sie Sprechzeiten fiir Teammitglieder vor, um tiber das
Team zu sprechen.

* Um Spannungen zwischen Teammitgliedern zu vermeiden, planen sie Zeit und Austauschmaglichkei-
ten ein: halten sie regelmaéssige Sitzungen ab, finden sie gemeinsam Konfliktherde und Losungen. Eine
neutrale Person beiziehen (Psychologe, Mediator), um solche Gespriche zu leiten und um tiber erlebte
Schwierigkeiten zu sprechen.

Bei grossen Konflikten eine punktuelle Supervision/Mediation verlangen.

Arbeitsweise und Zusammenhalt des Teams

* Um Spannungen zu vermeiden, die Arbeits- und Kommunikationsregeln gemeinsam erarbeiten und
festlegen.

» Gemeinsam Teamgeist und Vertrauern schaffen. Gegenseitige Unterstiitzung und Solidaritit sind sehr
wichtig.

» Gemeinsame Aktivititen und Ausfliige fiir das Team einplanen, um sich besser kennenzulernen, sich
ausserhalb des gewohnten Rahmens informell auszutauschen und um den Teamzusammenhalt zu for-
dern.

Aufgabenaufteilung

* Die Aufgaben von jedem Teammitglied klar festlegen. Dies dient einer besseren Organisation und redu-
ziert das Risiko von Missverstandnissen.

» Die Aufgaben abwechseln, damit die angenehmen und unangenehmeren Aufgaben gerecht aufgeteilt
werden und die Arbeit abwechslungsreicher gestaltet wird.

 Die Mitarbeitenden maglichst frithzeitig iiber die Arbeitszeiten informieren (mind. 2 Wochen im Vor-
aus) und klare Regeln iiber die individuellen Ferienwiinsche und Stellvertretung in Sonderfallen schaf-
fen.
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3.4.5

Information und Schulungen

Vom Vorgesetzen eine Schulung im Bereich Kommunikation/Konfliktbewéltigung verlangen.
Die Vorgesetzten auf Spannungen innerhalb des Teams aufmerksam machen.

Thre Vorgesetzten sollten im Umgang mit Konflikten und der Umsetzung eines partizipativen Fiih-
rungsstils geschult sein.

Wichtige Adressen

Fiir Fachpersonen und Kita-Leitungen:

Kantonale Dienststelle fiir die Jugend:
- Beratunng und Supervision durch Fachpersonen (wie z.B. Psychologen)
- Tel: 027/ 606 99 17

stressnostress: www.stressnostress.ch
- Dieses Programm enthilt vertiefte Informationen zu Stressabbau und Stresspravention am Arbeits-
platz und stellt eine Kontaktliste von Fachpersonen im Wallis zur Verfiigung.

SUVA: www.suva.ch/waswo
- Suche mit Referenznummer: ,Stress? Da haben wir etwas fiir Sie!”, SUVA Nr. 44065

Opferhilfe-Beratungsstellen (Hilfe bei Gewalt oder Aggression)
- Sion: 02732315 40
- Oberwallis: 027 946 85 32

IST (franzosisch): Institut universitaire romand de Santé au travail:
- Beratung bei Arbeitsbelastungen
- www.souffrancetravail.ch

Verband Kindertagesstitten der Schweiz (KiTaS), Josefstrasse 53, 8005 Ziirich, Telefon: 044 212 24 44,
www.kitas.ch

Association Romande des créches (AROC), Adresse: Route du Lac 2,1094 Paudex, Telefon: 021 796 33 00,
www.aroc.ch
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Mutterschutz

Angestellte in Kindertagesstitten sind mehrheitlich weiblich. Sie sind von diesem Kapitel besonders an-
gesprochen.

Eine Schwangerschaft und die ersten Monate nach einer Geburt sind medizinisch und psychologisch eine
besonders anfillige Zeit fiir die kiinftige Mutter und das Kind. Gewisse berufliche Expositionen konnen
schwerwiegende Folgen haben und miissen deshalb so weit wie moglich vermieden werden.

Eine zu grosse Arbeitsbelastung (Heben, langes Stehen, unangepasste Arbeitspline, ...) oder Krankheits-
erreger, beispielsweise biologisch (Roteln, Keuchhusten) konnen die Gesundheit der Mutter oder des un-
geborenen Kindes (Frithgeburt, Missbildungen), des Sauglings (Krankheit) oder der schwangeren Frau
(Pneumonie) gefahrden, wenn sie nicht immunisiert ist.

Infektionsrisiken

Die schwangere Frau, das ungeborene Kind oder der Saugling gehoren jeweils zu einer besonders vulner-
ablen Bevolkerungsgruppe. Gewisse Viren sind beispielsweise fiir schwangere Frauen gefdahrlicher als fiir
das ungeborene, nicht immunisierte Kind oder umgekehrt.

Durch die Impfung oder den Umstand, dass eine gewisse Krankheit wihrend der Kindheit durchgemacht
wurde, erhilt der menschliche Korper die Erfahrung, spezifische andauernde Abwehrkrifte gegen einen
Krankheitserreger zu erlangen (beispielsweise Varizellen) oder nicht (Keuchhusten, wo es fiir Erwachsene
eine Auffrischimpfung braucht). Diese besonderen Abwehrkrifte sind Antikorper, die vom Immunsystem
gebildet werden und es dem Korper erlauben, sich gegen Infektionen zu schiitzen. Dank der Antikorper
erkennt der Korper einen Krankheitserreger und kann darauf sehr schnell reagieren, so dass eine norma-
lerweise ausgeloste Krankheit verhindert wird. Man spricht von einer immunisierten Person. Wahrend
der Schwangerschaft werden die Antikorper der angehenden Mutter auf das ungeborene Kind iibertragen
und schiitzen es. Die stillende Frau schiitzt das Kind wahrend der Stillzeit. Die Antikorper werden iiber die
Muttermilch tibertragen. Das Kind wird spater ebenfalls geimpft, um seine eigenen Antikorper zu bilden
und immunisiert zu sein.

Aus diesen Griinden empfehlen wir allen Frauen mit einem Kinderwunsch, sich beim Arzt iiber ih-
ren Immunisierungszustand und die zu ergreifenden Praventionsmassnahmen zu informieren. Ge-
gebenenfalls konnen die nétigen Auffrischimpfungen gemacht werden. Am besten wird dies vor einer
Schwangerschaft gemacht, da gewisse Impfungen fiir schwangere Frauen kontraindiziert sind. Dies ist
umso wichtiger fiir Personen, die in einer Kindertagesstétte arbeiten, da das Arbeiten mit vielen Kindern
das Expositionsrisiko fiir gewisse Krankheitserreger erhoht, welche unter Umstédnden zu schwerwiegen-
den Komplikationen bei schwangeren Frauen oder Kleinkindern fiihren konnen.

Wir empfehlen die Auffrischung der Impfung ebenfalls fiir Angehorige (Vater, Geschwister, Grossel-
tern, Babysitter, ...). Dies ist eine Schutzmassnahme fiir die schwangere Frau,das Ungeborene, Neugebore-
ne und schiitzt auch die Angehorigen (gewisse Kinderkrankheiten sind bei Erwachsenen schwerwiegen-
der, beispielsweise Varizellen).

In der folgenden Tabelle werden die Praventionsmassnahmen fiir die angehende Mutter und das Kind
zusammengefasst, wenn sie nicht immunisiert sind. Fiir detaillierte Informationen siehe Kapitel “Infek-
tionen vorbeugen”.
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ERKRANKUNG IMPFUNG FUR ANGESTELLTE WEITERE BESONDERE MASSNAHMEN FUR DEN MUTTER-
SCHUTZ
MASERN MMR IMPFUNG ALS VORSICHTSMASSNAHME SIND MMR-IMPFUNG UND
oS EMPFOHLEN, WENN NICHT SCHON | VARIZELLENIMPFUNG FUR SCHWANGERE FRAUEN KON-
IN KINDHEIT DURCHGEMACHT. TRAINDIZIERT.
ROTELN

VARIZELLEN-ZOSTER

VARIZELLENIMPFUNG,
FUR ALLE PERSONEN, DIE

DIE KRANKHEIT IN DER KINDHEIT
NICHT DURCHGEMACHT HABEN.

ALLE NICHT IMMUNISIERTEN SCHWANGEREN FRAUEN
(ENTWEDER NICHT GEIMPFT ODER KRANKHEIT NICHT
DURCHGEMACHT) SOLLTEN DIE FEHLENDEN IMPFUNGEN
GEGEN DIESE VIER KRANKHEITEN NACHHOLEN UND
WAHREND EINEM MONAT NACH DER IMPFUNG NICHT
SCHWANGER WERDEN.

WENN BEREITS EINE SCHWANGERSCHAFT VORLIEGT,
WARTEN SIE BIS NACH DER GEBURT, UM DIE FEHLENDEN
IMPFUNGEN NACHZUHOLEN UND IHREN SCHUTZ ZU
VERBESSERN.

KEUCHHUSTEN/
PERTUSSIS

PERTUSSISIMPFUNG
NORMALERWEISE ALS KIND
VERABREICHT, ABER
AUFFRISCHUNG FUR ERWACHSENE
NOTIG

EINE EINMALIGE IMPFUNG WIRD FUR FRAUEN IM ZWEI-
TEN SCHWANGERSCHAFTSTRIMESTER EMPFOHLEN,
WENN SIE IN DEN VORANGEHENDEN FUNF JAHREN
NICHT GEIMPFT WURDEN.

EINE AUFFRISCHUNG WIRD EMPFOHLEN FUR PERSONEN
ZWISCHEN 25-29 JAHREN UND KUNFTIGEN ELTERN
UNABHANGIG VOM ALTER.

SAISONALE GRIPPE

JAHRLICHE IMPFUNG:
EMPFOHLEN FUR PERSONEN,

DIE BERUFLICH KONTAKT ZU EINER
VULNERABLEN BEVOLKERUNGS-
GRUPPE HABEN (BEISPIELSWEISE
KINDER MIT ASTHMA ODER
KLEINKINDER).

DIE SAISONALE GRIPPEIMPFUNG WIRD EMPFOHLEN FUR
SCHWANGERE FRAUEN AB DEM 2. TRIMESTER ZWISCHEN
MITTE OKTOBER UND MITTE NOVEMBER, BEVOR DIE
EPIDEMIE ANKOMMT.
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4.2 Besondere muskuloskeletale Risiken wihrend der Schwanger-
schaft

Wihrend der Schwangerschaft dehnen sich die Bander unter Hormoneinfluss (Relaxin) aus. Das Skelett
wird hyperflexibel.

Es sollen alle Haltungen mit einem runden Riicken vermieden werden.
* Wenn sie sitzen, sitzen sie auf die “Hinterbacken” und halten sie den unteren Riicken gerade. Lehnen

sie den unteren Riicken gegen die Riickenstiitze. Sie konnen die Knie leicht auseinanderhalten, um das
Kreuzbein im Beckenring zu stabilisieren.

PR

» Wenn sie sich aus dem Stehen biicken, stellen sie einen Fuss nach hinten,um einen Kniefall zu machen.
Um wieder aufzustehen, gehen sie mit dem gleichen Fuss nach vorne.

<+ g

» Entspannen sie sich regelmaissig auf dem Boden, idealerweise auf einer diinnen Matte. Legen sie sich
auf den Riicken und ziehen sie die Knie eines nach dem anderen zum Oberkorper und wechseln sie ab-
wechselnd von einem flachen zu gebeugtem Riicken. Beenden sie die Ubung mit flachem Riicken, dann
ziehen sie das Knie eines nach dem andern gegen ihren Oberkorper und halten sie die Position wahrend
einer Minute.

O\
. /-\g
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4.3

Gesetzlicher Rahmen

Schwangere und stillende Frauen sind besonderen Arbeitsrisiken ausgesetzt. Sie und die ungeborenen
und neugeborenen Kinder miissen besonders geschiitzt werden.

Das Arbeitsgesetz sieht fiir diese Frauen Schutzmassnahmen vor, die iiber die fiir andere Arbeitnehmerin-
nen und Arbeitnehmer hinausgehen. Es bestehen zwei Anwendungsverordungen: ArGV1 (Verordnung 1
zum Arbeitsgesetz) und seit dem 20. Mérz 2001 eine besondere Verordnung: die Mutterschutzverordnung.
Gemaiss dem Gesetz miissen alle Betriebe mit gefahrlichen oder beschwerlichen Arbeiten fiir Mutter und
Kind, eine Risikobeurteilung durch einen Spezialisten fiir Arbeitssicherheit (Sicherheitsbeauftragte, Ar-
beitsmediziner) durchfithren, bevor eine Frau fiir eine entsprechende Stelle angestellt wird. Wenn keine
zufriedenstellende technische oder personelle Massnahme gefunden werden kann, um den Arbeitsplatz
fiir eine schwangere oder stillende Frau anzupassen, muss der Arbeitgeber der Frau dquivalente Aufgaben
zuteilen, die nicht gefahrlich sind. Ist dies nicht moglich, bleibt die Mitarbeiterin zu Hause und der Ar-
beitgeber muss 80% des Lohns ausbezahlen.

Das SECO hat eine zusammenfassende Tabelle mit den wichtigsten Massnahmen (siehe unten) erstellt.

Folgende Elemente sind fiir (zukiinftige) Miitter und Kinder besonders wichtig:

Pravention von Infektionskrankheiten (Hygieneregeln und Impfung);
» Bewegungen und Haltungen, die eine frithzeitige Ermiidung verursachen;

e Spannungen im Team;

subjektive Beschwerlichkeit der Tatigkeiten;

Arbeitsdauer;

» Liange und Haufigkeit von Pausen und die Moglichkeit,in einem geeigneten Raum stillen zu konnen;

vor allem aufrechtstehende Tatigkeiten ;

e Zugang zu einem geeigneten Raum, um sich hinzulegen und zu erholen;

Lasten heben: das regelmaéssige Heben von mehr als 5 kg ist fiir alle Schwangeren gesetzlich verboten;

Risiko von Stéssen und Tritten;

auferlegter Arbeitshythmus.
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Fiir die Leitung von Kindertagesstatten iibernehmen wir einige Grundsatzfragen aus der Kontrollliste des
Kantons Genfs.

» Werden den Arbeitsplétzen fiir Frauen und besonders von schwangeren und stillenden Frauen in ihrer
Organisation besonderere Aufmerksamkeit geschenkt?

* Sind die Vorgesetzten (Leitung) fiir die Problematik sensibilisiert?

 Informieren Sie systematisch alle Frauen im gebarfihigen Alter iiber bestehende Risiken und vorge-
schriebene Schutzmassnahmen?

» Befragen Sie ihre Angestellten regelmissig liber Fragen zum Gesundheitsschutz, Sicherheit, Arbeitszei-
ten und insbesondere den Schutz von schwangeren und stillenden Frauen?
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LEITFADEN ZUR VERHUTUNG VON BERUFSRISIKEN IN KINDERTAGESSTATTEN
4. MUTTERSCHUTZ

4.4 Wichtige Adressen

» Beratung zum Arbeitsplatz:
- Dienststelle fiir Arbeitnehmerschutz und Arbeitsverhiltnisse (DAA)
- Anlaufstelle fiir Gesundheit am Arbeitsplatz (AST)
- Rue des Cédres 5,1950 Sion
- Tel.: 027 606 74 00

« IST (franzésisch): Institut universitaire romand de Santé au travail:
- Fachberatung fiir schwangere Frauen, die arbeiten

SECO
o www.seco.admin.ch (Mutterschutzverordnung)

- Themen “Arbeit” -> Arbeitnehmerschutz -> Sonderschutz -> Mutterschutz
e Broschiiren:

- “Mutterschutz am Arbeitsplatz”

- “Arbeit und Gesundheit - Schwangerschaft, Geburt, Stillzeit”

e Checkliste OCIRT “Mutterschutz am Arbeitsplatz” (www.seco.admin.ch/dokumentation/publikati-
0n/00009/00027/04831/index.html?lang=de)

* Das Projekt “Mamagenda”, das vom Eidgendssischen Biiro fiir die Gleichstellung von Frau und Mann
unterstiitzt wird, bietet eine digitale Agenda zur Begleitung schwangerer Mitarbeiterinnen mit
praktischen Informationen iiber die verschiedenen Phasen der Schwangerschaft und die damit ver-
bundenen beruflichen Herausforderungen vor, wahrend und nach einer Schwangerschaft www.ma-

magenda.ch/

« Informationen iiber empfohlene Impfungen vor,wiahrend und nach der Schwangerschaft, www.bag.

admin.ch/themen/medizin/00682/00685/03212/index.html
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GUIDE PREVENTION DES RISQUES PROFESSIONNELS DANS LES STRUCTURES D’ACCUEIL DES ENFANTS
6. ANHANG NR. 1: TEILNEHMERINNEN UND TEILNEHMER STEUERUNGSGRUPPE

Steuerungsgruppe

5. Anhang Nr. 1: Teilnehmerinnen
und Teilnehmer

Steuerungsgruppe:
NAME, VORNAME BERUF INSTITUTION ARBEITSORT
Dr Peggy KRIEF, ARBEITSMEDIZINERIN IST EPALINGES-LAUSANNE
PROJEKTLEITERIN
Dr Gaétan RIVIER ARBEITSMEDIZINER IST EPALINGES-LAUSANNE
Dr Rachid BELKHEIR ARBEITSMEDIZINER IST EPALINGES-LAUSANNE
Olivier GIRARD ERGONOM IST EPALINGES-LAUSANNE
Aline ROSSI ARBEITSPSYCHOLOGIN IST EPALINGES-LAUSANNE
Lesegruppe:
VORNAME, NAME BERUF INSTITUTION ORT
Judite DUARTE Kleinkinderzieherin Centre de vie enfantine de | Lausanne
Bellevaux
Maristella VITA Kleinkinderzieherin Pouponniére Valaisanne Sion
Catherine GUYAZ Kleinkinderzieherin Pouponniére Valaisanne Sion
Eléonore MUDRY Kleinkinderzieherin Pouponniére Valaisanne Sion
Sylvie BRIGUET METRAILLER | Padagogische Verantwort- Pouponniére Valaisanne Sion
liche
Mady TROUBAT Direktorin Centre de vie enfantine de | Lausanne
Bellevaux
Antonella BENEY Direktorin Pouponniére Valaisanne Sion
Sabine SIERRO Direktorin UAPE Mikado Sion
Anne BUHRER-MOULIN Leiterin Bereich Tagesbe- Dienststelle fur die Jugend, | Sion, Visp
Nicole KONIG treuung Mittel- und Unter- | Sektion betreffend Klein-
wallis ; Oberwallis kinder, Kanton Wallis
Diego TARRAGO Koordinator Kleinkinder, Prasident ASLAE (Associ- Sion
Stadt Sitten ation Sédunoise des Lieux
d’Accueil de I'Enfance)
Prof. Nicolas TROILLET Infektiologe Spital Wallis Sion
Dr. Frank BALLY Infektiologe Spital Wallis Sion
Dr. Sophie RUSCA Arbeitsmedizinerin Spital Wallis Sion
Dr. Christian AMBORD Kantonsarzt Dienststelle fir Gesund- Sion
heitswesen, Kanton Wallis
Emilie Morard GASPOZ Préventionsbeauftragte Dienststelle fiir Gesund- Sion
heitswesen, Kanton Wallis
Stéphane GLASSEY Leiter kantonale Arbeitsin- | Dienststelle fiir Arbeitneh- | Sion
spektion merschutz und Arbeitsver-
héltnisse, Kanton Wallis
Rafael WEISSBRODT Arbeitspsychologe und Kanton Wallis Sion

Ergonome
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Anmerkungen
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CANTON DU VALAIS
KANTON WALLIS

Département de la santé, des affaires sociales et de la culture
Departement fiir Gesundheit, Soziales und Kultur

IST

Institut universitaire
romand de Santé
au Travail

Rte de la Corniche 2
CH-1066 Epalinges
Lausanne

Téléphone

+41 2131474 21
Téléfax

+41 2131474 30
info@i-s-t.ch
www.i-s-t.ch

CEMCAV - CHUV | 13 10036



