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Ihre Anfrage vom 20. Mérz 2020

Sehr geehrte Frau Manke,

zur Tatigkeit freiberuflicher Hebammen wahrend der aktuellen Corona-Pandemie habe ich Ihnen
die folgenden Informationen zusammengefasst, die in den nachsten Tagen auf der Internetseite
der BGW (bgw-online.de) veroffentlich werden.

Empfehlungen zur Pravention von Infektionen durch SARS-CoV-2 fur Freiberufliche
Hebammen

Der Hauptiibertragungsweg fiir den Coronavirus scheint die Trépfcheninfektion zu sein. Eine Uber-
tragung durch Aerasole wird angenommen, ist aber noch nicht evident.

Theoretisch méglich sind auch Schmierinfektion und eine Ansteckung Uber die Bindehaut der Au-
gen.

Alle potentiellen Ubertragungswege von Bedeutung miissen durch entsprechende SchutzmaRnah-
men verhindert werden.

Hierbei muss grundsatzlich zwischen symptomfreien Schwangeren und Schwangeren die im Ver-
dacht stehen mit COVID-19 infiziert zu sein bzw. bestatigten Fallen unterschieden werden.

MalRnahmen der Basishygiene

Fur die stationére Geburtshilfe greifen bei Tatigkeiten mit Verdachtsféallen und insbesondere bei
bestatigten Fallen die Empfehlungen zu Hygienemalnahmen im Rahmen der Behandlung von
Patienten mit einer Infektion durch SARS-CoV-2 des Robert-Koch-Instituts.

Daneben sind MaRnahmen gemald TRBA 250 und ABAS-Beschluss 609 unter besonderer Beach-
tung einer Gefahrdung durch luftiibertragbare Krankheitserreger zu ergreifen. Die MaRnahmen des
Beschlusses 609 sind analog auf SARS-CoV-2 ubertragbar. Der ABAS hat auf Grundlage der vor-
handen epidemiologischen Daten SARS-CoV-2 mit Beschluss vom 19.02.2020 aus praventiver
Sicht vorlaufig in die Risikogruppe 3 nach Biostoffverordnung eingestuft.
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https://www.rki.de/DE/Content/InfAZ/N/Neuartiges_Coronavirus/Hygiene.html
https://www.rki.de/DE/Content/InfAZ/N/Neuartiges_Coronavirus/Hygiene.html
https://www.bgw-online.de/DE/Medien-Service/Medien-Center/Medientypen/DGUV-Vorschrift-Regel/TRBA250-Biologische-Arbeitsstoffe-im-Gesundheitswesen-und-in-der-Wohlfahrtspflege.html
https://www.baua.de/DE/Angebote/Rechtstexte-und-Technische-Regeln/Regelwerk/TRBA/pdf/Beschluss-609.pdf?__blob=publicationFile&v=2
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Zusatzlich sollten die empfohlenen Préventionsmalinahmen der Deutschen Gesellschaft fur Gyna-
kologie und Geburtshilfe e.V. (DGGG) bertcksichtigt werden.

Nicht alle der hier genannten MaRnahmen machen Im hauslichen Umfeld Sinn. So ist der Einsatz
von Flachendesinfektionsmitteln sowie der Umgang mit Abfallen, Geschirr oder Wésche nicht auf
die hausliche Situation Ubertragbar. Die Mal3nahmen der Basishygiene, wie die Handehygiene o-
der das Tragen personlicher Schutzausristung um eine Barriere zum Erreger zu schaffen sind
auch im hauslichen Umfeld unverzichtbar, um das Infektionsrisiko fir freiberufliche Hebammen zu
minimieren. Diese MalBhahmen unterscheiden sich nicht von der Situation im Kreil3saal.

Zur personlichen Schutzausriistung bei Verdachtsfallen oder bestatigten Fallen gehéren:

e Einweghandschuhe

e Langarmeliger Schutzkittel (alternativ kurzarmeliger Schutzkittel und Armstulpen)

e Flussigkeitsdichte Schiirze

e dicht anliegender Atemschutzmaske (FFP2 bzw. FFP3)

e Schutzbrille

Hebammen neigen erfahrungsgemal dazu, personliche Schutzausriistung zugunsten einer ange-
nehmen Geburtsatmosphére ehr sparsam einzusetzen und beschranken sich haufig auf Schutz-
handschuhe und Kasack. Nicht nur in Zeiten der Corona-Pandemie ist hier ein anderes Risikobe-
wuldtsein geboten.

Als zusatzliche Mafnahme sollten Hilfsmittel wie Horrohr, Dopton oder Materialien fur die CTG-
Ableitung nach Benutzung hygienisch aufbereitet werden.

In der aktuellen Situation gibt es grof3e Probleme freiberufliche Hebammen mit Schutzausristung,
insbesondere Atemschutzmasken auszustatten. Sofern die genannte Schutzausriistung nicht
zur Verfligung steht, sollte die Abwagung erfolgen ob Geburten bei Verdachtsfallen und bestatig-
ten Fallen nicht besser in der stationaren Geburtshilfe durchgefuhrt werden, da die Versorgungs-
lage in den Kliniken im Moment noch deutlich besser ist. Die Versorgungssituation wird sich hof-
fentlich in den néachsten Wochen wieder entspannen. In manchen Kommunen kénnen momentan
Feuerwehr oder der ortliche Katastrophenschutz (z.B. THW) mit einer geringen Menge an Atem-
schutzmasken aushelfen.

Auch wenn das Infektionsrisiko bei Schwangeren, die keine Syptome einer Coronainfektion zei-
gen deutlich geringer ist, muss berlcksichtigt werden, dass nach bisherigen Erkenntnissen in der
symptomfreien Zeit kurz vor dem Auftreten der Erkrankung eine hohe Ansteckungsgefahr ange-
nommen wird.

Sofern kein Verdacht einer Coronainfektion besteht sollte aufgrund der engen korperlichen Nahe
anstelle einer Atemschutzmaske zumindest ein Mund-Nasenschutz (MNS) getragen werden.


https://www.dggg.de/fileadmin/documents/Weitere_Nachrichten/2020/COVID-19_DGGG-Empfehlungen_fuer_Kreissaele_20200319_f.pdf
https://www.dggg.de/fileadmin/documents/Weitere_Nachrichten/2020/COVID-19_DGGG-Empfehlungen_fuer_Kreissaele_20200319_f.pdf

Blatt 3 von 4 zum Schreiben vom Bochum, 27.03.2020 g B Gw

Wir weisen wir darauf hin, dass ein Mund-Nasen-Schutz in erster Linie dazu dient Patienten vor
Erregern aus dem Mund-Rachen-Raum der Beschéftigten zu schiuitzen indem er Trofchen zurtick-
halt. Er hat keine filtrierende Eigenschaft, die den Trager vor feinverteilten Aerosolen bzw. Mikro-
partikeln schiitzt und sitzt nicht dicht genug auf dem Gesicht, um zu verhindern, dass an den Sei-
ten Luft an der Maske vorbeistromt.

Der Trager eines mdglichst dichtanliegenden, mehrlagigen und nicht durchfeuchteten Mund-Na-
sen-Schutzes wird jedoch vor groRen Flussigkeitspartikeln die beim Atmen, Sprechen oder Husten
des Gegenubers in die Atemwege gelangen kdnnen geschiitzt. Insofern kann man ihm eine ge-
wisse Schutzwirkung gegnuber einer Tropfcheninfektion zuschreiben. Diese Schutzwirkung ist nur
auf grofl3e Trofchen beschréankt und ist nicht ausreichend um das Infektionsrisiko bei Verdachtsfal-
len oder bestéatigten Fallen auf ein akzeptables Restrisiko zu senken.

Das Tragen der Ubrigen Schutzausristung (siehe Auflistung oben) bleibt auch aufgrund der
Exposition gegeniber blutigem Fruchtwasser und der damit verbundenen Infektionsgefahr
durch andere Erreger unberthrt!

Vor der Geburt ist in jedem Fall eine Verdachtsabklarung erforderlich. Als Verdachtsfalle gelten
Personen mit akuten respiratorischen Symptomen jeder Schwere UND Kontakt mit einem bestatig-
ten Fall von COVID-19 bis maximal 14 Tagen vorher. Daher sollten folgende Fragen im Vorfeld te-
lefonisch geklart werden:
e Haben Sie Fieber (liber 38°C)?
e Haben Sie Husten oder andere akute respiratorischen Symptome (Kurzatmigkeit)?
e Haben Sie Halsschmerzen?
e Haben Sie Kopf und Gliederschmerzen?
e Leiden Sie unter Ubelkeit / Erbrechen?
e Hatten Sie einen Aufenthalt in den letzten 2 Wochen aulRerhalb lhres Wohnorts, wenn ja wo und
wann?
e Hatten Sie Kontakt zu einer Person mit Coronavirusinfektionsverdacht/ bekannter Infektion (ca. 15 Mi-
nuten Kontakt / face to face / Abstand <2m)?
e Waurde bei lhnen in den letzten 2 Wochen ein Abstrich auf Coronainfektion durchgefiihrt und wenn ja,
warum und wann erwarten Sie das Ergebnis?

Bitte beachten Sie: Meldepflichtig sind nicht nur Arzte, sondern auch Angehdrige eines anderen
Heil- oder Pflegeberufs.

Vermeidung direkter Kontakte durch Beratung oder Kursteilnahme per
Videotelefonie

Die Versorgung der Schwangeren in der Vor- und Nachbeteuung sollte soweit dies méglich ist per
Videotelefonie erfolgen um direkte Kontakte einzuschranken. Eine Pressemitteilung auf der
Homepage des Deutschen Hebammenverbandes gibt hierzu ndhere Informationen. So kann zu-
nachst bis Mitte Juni verstarkt auf Beratung oder Kursteilnahme per Videotelefonie zurlickgegriffen



https://www.hebammenverband.de/aktuell/nachricht-detail/datum/2020/03/24/artikel/per-videotelefonie-umfassende-betreuung-von-schwangeren-und-woechnerinnen-waehrend-der-corona-epidem/
https://www.hebammenverband.de/aktuell/nachricht-detail/datum/2020/03/24/artikel/per-videotelefonie-umfassende-betreuung-von-schwangeren-und-woechnerinnen-waehrend-der-corona-epidem/
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werden. Dies beinhaltet Vor- und Aufklarungsgesprache, Beratungsgesprache bei Beschwerden in
der Schwangerschaft sowie fur die Betreuung im Wochenbett und wéhrend der Stillphase. Auch
Geburtsvorbereitungs- und Ruckbildungskurse kbnnen im Moment Gibergangsweise als digitale
Live-Kurse angeboten werden.

Die Kassenarztliche Bundesvereinigung (KBV) stellt auf ihrer Homepage eine Liste zertifizierter Vi-
deodienstanbieter zur Verflgung. Viele dieser Dienste sind kostenlos. Uber die Unterschiede bei
der datenschutzrechtlichen Bewertung dieser Dienste sollten Sie sich im Vorfeld beraten lassen.

Fur Rickfragen stehe ich Ihnen gern zur Verfligung

Herzlichen Gruf3

Dirk Ruthmann

BGW, Praventionsdienst
Universitatsstr. 78

44789 Bochum

Tel.: 0234/3078-6410

Mobil: 0172-4342972

mailto: dirk.ruthmann@bgw-online.de



https://www.kbv.de/media/sp/Liste_zertifizierte_Videodienstanbieter.pdf
https://www.kbv.de/media/sp/Liste_zertifizierte_Videodienstanbieter.pdf
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