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Vorwort

Dieses Buch soll padagogischen Fachkriften, Auszubildenden, Fach-
beratern, Vorstinden in Tageseinrichtungen fiir Kinder, aber auch
interessierten Eltern das aktuelle Wissen der Infektionsprivention in
verstandlicher Form vermitteln. Durch das Frage-Antwort-System ist
es sowohl fiir die erste Auseinandersetzung mit hygienischen The-
men im Rahmen der Ausbildung von padagogischen Mitarbeitern als
auch als Repetitorium fiir in der Hygiene und Infektionsprivention
erfahrene Fachkrifte geeignet. Neben den klassischen hygienischen
Bereichen wie Hindehygiene, Reinigung und Desinfektion wer-
den auch Aspekte der wichtigsten Kinderkrankheiten mit Sympto-
men, MaBinahmen in der Einrichtung, Therapie und Impfpravention
behandelt. Ausgewihlte Checklisten, die fiir die Praxis relevant sind,
sowie die wichtigsten Regeln der ersten Hilfe unter hygienischen
Aspekten runden das Buch ab und machen es zu einem Nachschla-
gewerk fiir bestimmte Fragestellungen. Unser besonderer Dank gilt
Herrn Ulrich Flury fiir die Erstellung der Zeichnungen in diesem
Buch. Wir danken weiterhin allen Mitarbeiterinnen und Mitarbei-
tern von Kindertageseinrichtungen, die mit ihren Fragen zur Hygiene
einen wesentlichen Anteil am Entstehen dieses Buches hatten und
wiinschen den Leserinnen und Lesern viel Spall — auch bei der Bear-
beitung von manchmal eher ,trockenen* Themen. Fiir die zweite
Auflage haben wir daher noch die Kapitel Fallbeispiele und Fragen
zum Selbsttest eingefiigt sowie den Serviceteil erweitert.

R. Giemulla
S. Schulz-Stiibner
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Krankheitserreger,
Infektionsquellen und
Ubertragungswege

1. Welche Erreger sind bei Kindern hiufig fiir Infektionen
verantwortlich?
Einerseits sind es die typischen Erreger der Kinderkrank-
heiten wie Mumps, Masern, Roteln, Windpocken, Scharlach
und Ringelrételn. Anderseits nehmen Durchfallerkrankungen,
ausgelost durch Noro- oder Rotaviren (Abb. 1.1), Infektio-
nen der oberen Luftwege und Bindehautentziindungen durch
Adenoviren zu.
2. Warum sind Kinder fiir Infektionen anfilliger?
— Anatomische Besonderheiten, z. B. ist das Mittelohr noch
nicht optimal beliiftet und damit anfilliger
— Unreife des Immunsystems
— Ggf. vorhandene chronische Erkrankungen und dauerhaft
einzunehmende Medikamente
— Typisches Sozialverhalten der Kinder, sprich enge und
hiufige Korperkontakte beim Spielen
— Entwicklungspsychologische Gegebenheiten wie die ,,Hand-
Mund-Einheit (alles anfassen und in den Mund nehmen)
— Noch nicht vorhandener Impfschutz
3. Was ist eine Infektionskette?
Eine Infektionskette bezeichnet den Weg des Erregers
einer Infektion und besteht aus der Infektionsquelle, dem
Ubertragungsweg und dem Empfinger, der wiederum selbst
zu einer neuen Infektionsquelle werden kann.
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Abb. 1.1 Bei den Durchfallerregern gehoéren Noro- und Rotaviren zu den
hdufigsten Auslosern. (Zeichnungen: Ulrich Flury, Freiburg, © Deutsches
Beratungszentrum fiir Hygiene, BZH, GmbH)

P Fehlt eine dieser Komponenten kommt es nicht zu
einer Infektion, d. h. die Infektionskette wird unter-
brochen.

4. Was konnen typische Infektionsquellen sein? (Tab. 1.1)

Tab. 1.1 Mogliche Infektionsquellen

Der Mensch Die Umgebung z. B Die Tierwelt z. B
Kinder Schmutz, Staub Zecken
Mitarbeiter Wasser, Lebensmittel Miicken

Eltern, GroBeltern, Liiftungstechnik, die nicht Liuse
Geschwister gewartet wird Ratten
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5. Auf welchem Weg konnen Krankheitserreger in Kitas
iibertragen werden?
Vorwiegend werden Krankheitserreger iiber den direkten
Kontakt der Hinde iibertragen (Abb. 1.2). Insbesondere
bei Titigkeiten, mit erregerhaltigem Material wie Korper-
fliissigkeiten oder Ausscheidungen, z.B. Blut, Urin oder
Stuhl. Durch anschlieBendes, meist unbewusstes Beriihren
von Mund und Lippen konnen die Keime dann iiber die
Schleimhdute in den Korper gelangen. Wenn der Kontakt
zuerst liber Gegenstinde wie Spielzeug oder Tiirklinken, die
mit Erregern behaftet sind, stattfindet, spricht man von einer
indirekten Kontaktinfektion, wobei der Gegenstand als
Vektor fungiert.

Es ist den Keimen allerdings egal, ob sie direkt in den mensch-
lichen Korper gelangen oder einen Umweg tiber die Tiirklinke

Abb. 1.2 Die Hinde sind das hiufigste Transportmittel fiir Keime. (Zeich-
nungen: Ulrich Flury, Freiburg, © Deutsches Beratungszentrum fiir Hygi-
ene, BZH, GmbH)
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nehmen. Viele Krankheitserreger konnen recht lange auf Gegen-
stinden iiberleben. Aber sie konnen sich nicht selber von A nach
B fortbewegen, sie bendtigen Transportmittel wie unsere Hinde.
Unsere Hinde stehen somit an erster Stelle bei der Ubertragung
von Krankheitserregern und das nicht nur in Kitas.

Ein weiterer typischer Ubertragungsweg ist die Tropfchen-
infektion, z. B. beim Husten oder Niesen (Abb. 1.3). Auf diesen
Weg werden vor allem Erreger der Masern, Roteln, Windpocken
und Influenza iibertragen.

Auch Wasser kann ein Ubertragungsweg sein. Auf diesem
Weg konnen Legionellen und andere Feucht- und Pfiitzenkeime
iibertragen werden.

Als Infektionsquelle in Kitas spielt Wasser in Deutschland
aufgrund der hohen Trinkwasserqualitdt und engmaschiger Kon-
trollen bisher keine wesentliche Rolle. Lebensmittel dagegen
stehen regelmifig im Fokus und sind typische Infektionsquellen
z.B. von Salmonelleninfektionen und anderen lebensmittel-
bedingten Durchfillen.

Abb. 1.3 Die Tropfcheninfektion spielt fiir Atemwegserkrankungen
eine wichtige Rolle. (Zeichnungen: Ulrich Flury, Freiburg, © Deutsches
Beratungszentrum fiir Hygiene, BZH, GmbH)
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Infektionserreger wie z. B. Hepatitis B-Viren konnen auch
tiber kleinste, kaum sichtbare Verletzungen der Haut an den
Hinden oder Unterarmen, bei der Erstversorgung von blutenden
Waunden iibertragen werden.

Die Ubertragung von Kopfliusen wird durch den engen
Korperkontakt zwischen den Kopfen der Kinder begiinstigt.



