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Warum ist das Thema aktuell? ST

e 2/3 der Studienanfanger sind Frauen

* 50 % der aktiv chirurgisch tatigen

Weiterbildungsassistenten sind weiblich
Geiger M., Ansorg J.; BDC|Online - 01.09.2013

 Ca. 1000 bis 1500 schwangere Arztinnen pro Jahr in
Deutschland

Ausschuss der
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Was wollen Mitarbeiterinnen? —it

Originalarbeit -

»Schwanger und Operieren*:
Auswertung einer deutschlandweiten Erhebung
unter Frauendrztinnen und Chirurginnen

“Pregnant and Operating”: Evaluation of a Germany-wide Survey Among
Female Gynaecologists and Surgeons

Autoren C. Knieper’, B. Ramsauer?, K. Hancke?, A. Woeckel?, L. Ismail ', A. Biihren?, B. Toth!

Institute ! Gyndkologische Endokrinologie und Fertilitatsstorungen, Universitatsfr klinik Heidelberg, Heidelberg
2 Vivantes Klinikum Neukélln, Berlin
3 Klinik fiir Frauenheilkunde und Geburtshilfe der Universititsklinik Ulm, Ulm
4 Frauenklinik und Poliklinik Universitatsklinikum Wiirzburg, Wiirzburg

5 Praxis filr Psychosomatische Medizin und Psychotherapie, Murnau Geburtsh Frauenheilk 2014:; 74
Randnotizen:
n = 164 Frauenarztinnen und Chirurginnen ( Schwangere sollselber entscheiden kénnen."
Bekanntgabe SS: a 14. SSW, OA spéter
Ausschluss operative Tatigkeit: a 21. SSW ,Maglichkeit der individuellen Entscheidung dber
operative Tatigkeit in Form einer ausdriicklichen
Fortsetzung operative Tatigkeit auf eigenen Wunsch: 88% Positivise’, was aut Wunsch riaubt s, um i

Schlacht gegen die Verwaltung zu erleichtern.*

Ausschuss der
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Zentrale Fragen:

1)  Wann erzahle ich es meinem Chef?

—
- '] D schwanger

.[‘ )‘ nicht schwanger

2) Wie darf ich wahrend der Schwangerschaft arbeiten?

— Rechtliche Aspekte
— Risiken (Narkosegase, Rontgenstrahlen, Infektionen)

Ausschuss der

DG CI)J Deutsche Gesellschaft fur
Orthopadie und Unfallchirurgie WNGSTER'S -

ler Fachdrzte fur
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1) Wann erzahle ich es meinem Chef?

= die Schwangere soll den Arbeitgeber informieren, sobald ihr Zustand ihr bekannt ist®.

§ 5 MuSchG
= Mit Bekanntgabe ist der Arbeitgeber verpflichtet rechtzeitig eine
Gefahrdungsbeurteilung des individuellen Arbeitsplatzes vorzunehmen und
Arbeitsschutzmafl3nahmen zu treffen § 1 MuSchArbV

MuSchG greift MuSchG greift nicht
+ Schutz der Schwangeren, v.a. in der + Kein Operationsverbot
empfindlichen Phase der Friihschwangerschaft + Fortsetzung der Weiterbildung

*+ Planbarkeit fiir Arbeitgeber — Gefahrdung der Schwangeren und des
— Risiko eines Operationsverbots Ungeborenen

— Gefahr der Unterbrechung der Weiterbildung — Rechtliche Grauzone

Ausschuss der

DG CI)J Deutsche Gesellschaft fur
Orthopadie und Unfallchirurgie




)

Junges For
2) Wie darf ich wihrend der Schwangerschaft arbeiten? ‘i

I.  Rechtliche Aspekte:

— Mit Bekanntgabe der Schwangerschaft gelten:

* Mutterschutzgesetz (MuSchG)

* Verordnung zum Schutze der Mutter am Arbeitsplatz
(MuSchArbV)

* MuSchArbV = Mutterschutzrichtlinienverordnung (MuSchRiV)

— Umsetzung europadische Richtlinie 92/85/EWG
(,Mutterschutzrichtlinie”) in nationales Recht -
arbeitsrechtliche und finanzielle Anspriiche.

Ausschuss der
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2) Wie darf ich wahrend der Schwangerschaft arbeiten? weiiici

I.  Rechtliche Aspekte:

— Weitere (allgemeine) Schutzvorschriften:

* Biostoffverordnung
* Gefahrstoffverordnung
* Réntgenverordnung

e Strahlenschutzverordnung

Ausschuss der

e DG CD‘J Deutsche Gesellschaft fur
Y Orthopadie und Unfallchirurgie
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2) Wie darf ich wahrend der Schwangerschaft arbeiten? ‘i

I. Rechtliche Aspekte - Beschaftigungsverbot:

— Paragraphen mit chirurgischer Relevanz:

* § 3 MuSchG: , Werdende Miitter diirfen nicht beschdiftigt werden, soweit nach
drztlichem Zeugnis Leben oder Gesundheit von Mutter oder Kind bei Fortdauer der
Beschdftigung gefdhrdet ist. “

* 84 MuSchG: - Schwere korperliche Arbeiten (z.B. Lagerungstatigkeiten)

— gesundheitsgefahrdende Stoffe (z.B. Zytostatika), Strahlen (z.B.
Rontgen), Gase oder Dampfe (z.B. Narkosegase)

— standig stehende Beschaftigung (> 4h nach 5. SSM)

* §5 MuSchArbV: “Nicht beschdftigt werden diirfen werdende oder stillende Miitter
mit Stoffen (...), die ihrer Art nach erfahrungsgemdf3 Krankheitserreger libertragen
kénnen, wenn sie den Krankheitserregern ausgesetzt sind” (Infektionen)

Ausschuss der

Deutsche Gesellschaft fur
DGC').J Orthopadie und Unfallchirurgie wNGSTER S @
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2) Wie darf ich wahrend der Schwangerschaft arbeiten? il

I.  Rechtliche Aspekte:

<

S

» Sowohl Mutterschutzgesetz als auch alle Verordnungen
schlieBen eine operative Tatigkeit nicht explizit aus!

» Probleme: - Informationsdefizit
- ungeklarte Haftungsfrage
- Einhaltung der Vorschriften obliegt den
Landesaufsichtsbehorden in foderaler Regelung

v" Lésung: Erstellung einer individuellen Gefdhrdungsbeurteilung

Ausschuss der

D G C')‘J Deutsche Gesellschaft fur @
Orthopadie und Unfallchirurgie Y\lJNGSTER’S Rl



Il. Risiken: Narkosegase

» Problem: keine definierten Grenzwerte fiir auf dem Markt
erhaltliche und in der Praxis gangige Inhalationsnarkotika.

v’ Losung: operative Tatigkeit nur bei Patienten mit totaler
intravenodser Anasthesie (TIVA) oder Regionalanasthesie.

Ausschuss der

DG CI)‘J Deutsche Gesellschaft fur —
Orthopadie und Unfallchirurgie Y\)JNGSTER'S -
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2) Wie darf ich wahrend der Schwangerschaft arbeiten? el

e [

o= ¢
» Problem: Aufenthalt im Kontrollbereich? Grenzwert bei SS: 1 mSv

§ 31a(4) R6V

Il. Risiken: ROntgenstrahlen T(: E()

§ 22 der Rontgenverordnung (2002):

(1) Personen darf der Zutritt zu Kontrollbereichen nur erlaubt werden, wenn

[...]

c) bei Auszubildenden oder Studierenden dies zur Erreichung ihres Ausbildungszieles erforderlich ist
oder

d) bei schwangeren Frauen, die nach Buchstabe a oder c den Kontrollbereich betreten diirfen, der
fachkundige Strahlenschutzverantwortliche oder der Strahlenschutzbeauftragte dies ausdriicklich
gestattet und durch geeignete Uberwachungsmalnahmen sicherstellt, dass der besondere
Dosisgrenzwert nach 8§ 31a Abs. 4 Satz 2 eingehalten und dies dokumentiert wird.

v Ldsung: Verlassen des Kontrollbereiches, besser des OP-
Saales. Wochentlich auszulesendes Dosimeter.

Ausschuss der

| Deutsche Gesellschaft fiir
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2) Wie darf ich wahrend der Schwangerschaft arbeiten?

Il. Risiken: Infektionen

Immunitatsstatus der Schwangeren:

Impfempfehlung STIKO fiir Chirurgie: Immunitatsstatus bei Schwangeren:

O Masern* O Toxoplasmose

O Mumps* O others (Parvovirus B19, Chlamydien,

O Roteln* Streptokokken B, Hepatitis, HIV, Coxsackie-Virus,
O Varizellen (Windpocken)* Lues Listeriose, Masern, Mumps, Gonokokken,
O Pertussis (Keuchhusten) Mykoplasmen, Trichomonaden,

O Tetanus Zytomegalievirus)

O Diphtherie O Roteln

O Poliomyelitis (Kinderlahmung) O Cytomegalie

O Influenza O Herpes Viren (Herpes-simplex, Varizellen)

O Hepatitis A

O Hepatitis B *~Lebendimpfung S2k-Leitlinie 093-001 Labordiagnostik

schwangerschaftsrelevanter Virusinfektionen

Ausschuss der

r 1 DG CI)J Deutsche Gesellschaft fur
L Orthopadie und Unfallchirurgie
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2) Wie darf ich wahrend der Schwangerschaft arbeiten? N i ard

Il. Risiken: Infektionen

Hepatitis C / HIV (Nicht-impfpraventable, blutiibertragbare Erreger)

Blutubertragbare Wicker et al., Chirurg 2012 [1]:

Infektionen und die
schwangere Mitarbeiterin » Risiko einer HCV-Infektion nach HCV-kontaminierter NSV
(europ. Pat.): ca. 0,42 % (2]

im Gesundheitswesen
» Serokonversionsrate nach NSV bei HIV: < 0,3 % [3]

Risiko und Praventionsmafnahmen

Medizinisch vertretbares Infektionsrisiko durch:

» Durchflihrung rein elektiver Eingriffe.

» Praop. Patienten-Screening auf HCV und HIV-Antikorper

» Stichsichere Instrumente zur Reduktion des Risikos einer NSV, da wo es moglich ist [4]
>

Verringerung der Rate an potenziellen Blutkontakten durch Schutzvisier sowie doppelte
(Indikator-)Handschuhe [5]
Ausschuss der Literatur [1-5] auf www.OPidS.de
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2) Wie darf ich wahrend der Schwangerschaft arbeiten? N i ard

Il. Risiken: Infektionen
Anpassung OP-Umfeld:

— Keine stehenden Tatigkeiten > 4 h nach 5. Schwangerschaftsmonat
— Bereitstellung einer Sitzgelegenheit
— Einsatz bei elektiven und weniger anstrengenden Operationen

— Keine Lagerungstatigkeiten

— Eigenschutz: Indikatorhandschuhe, Schutzbrillen (Visier)

— Keine Teilnahme bei infektidsen Eingriffen

— Keine Tatigkeit in beengtem Operationssitus oder bei unterbrochener Sichtkontrolle
— Einsatz stichsicherer Instrumentarien sofern operationstechnisch moglich

Ausschuss der

s
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2) Wie darf ich wahrend der Schwangerschaft arbeiten? el

Il. Risiken: Infektionen

» Problem: Wie kann man das Infektionsrisiko auf ein
medizinisch vertretbares Mald reduzieren?

v' Losung:

— Erhebung des Immunstatus der Schwangeren.
— Praoperatives Patientenscreening HCV und HIV.

— Anpassung des OP-Umfeldes.

Ausschuss der

Py D G CI)‘J Deutsche Gesellschaft fiir
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Checkliste OPidS

OJ Operieren in der
s Foluw Schwangerschaft
/

www.OPidS.de

Checkliste ,,Operieren in der Schwangerschaft*

Vor offizieller Bekanntgabe der Schwangerschaft

Folgende Unterlagen und Informationen besorgen:

« Adresse und Telefonnummer vom Gewerbeaufsichtsamt o
« Positionspapier .Operieren in der Schwangerschaft” o
+ Positiviiste 0

« weitere Literatur: Mutterschutzgesetz, Mutterschutzrichtlinien, Réntgenverordnung ]

Mitteilung der Schwangerschaft an den Vorgesetzten o
« Klarung der aktuell zulassigen Tatigkeiten 0
« Mitteilung der gewiinschten Tatigkeiten ]

« Elektive Operative Tatigkeit:
ja 0 nein o
. Rbntgen / Durchleuchtung:

nein O

Ausschuss der

' Deutsche Gesellschaft fur
”5 @ D G O |: l JNGSTER ‘S @) e
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Individuelle Gefahrdungsbeurteilung

Beurteilung der Arbeitsbedingungen nach

1 MuSchRiV

Arbeitnehmerin (Name): ... s PP e

Q...

Jung ——

Operieren in der
Schwangerschaft

www.0OPidS.de

Korperflissigkeiten
- Aerosole
(Tropfcheninfektion)

Kérperflissigkeiten
- Wundexsudaten (Eiter)
- Korperausscheidungen (Urin, Stuhl)
- Koérpergewebe

Die werdende Mutter kann nur dann mit diesen Stoffen oder

damit benetzten Instrumenten, Geraten oder Oberflachen
beschaftigt werden, wenn ausreichende Schutz- und
Hygienemalnahmen getroffen werden. Den
Arbeitnehmerinnen sind geeignete personliche

Schutzausrustungen zur Verfugung zu stellen (§ 11 Bio StoffV)

Als Schutzmanahmen gelten z.B. Schutzhandschuhe,
Schutzbrillen Schutzkleidung, geschlossene Systeme usw.
Erhéhte Infektionsgefahr besteht z.B. in folgenden
Arbeitsbereichen
- Einrichtungen far Infektionskrankheiten,
Intensivmedizin, Dialyse, Endoskopie,
pulmonologische Abteilungen,
- Operationseinheiten
- Medizinische mikrobiologische Laboratorien
- Pathologie (Sektionsraume)
- Sterilisations- und Desinfektionseinheiten (unreine
Seite)
- Tierstalle

Kl (NameY: v e e
Gefiahrdung Erklarungen/ SchutzmaBnahmen
Gesetzliche Grundlagen, Richtlinien
Infektionsgefahr Krankheitserreger kdnnen erhalten sein in: 1. Tragen eines Schutzvisiers
- Hautkontakt mit - Blut und Blutprodukten (Plasma, Serum) 2. Tragen doppelter Indikatorhandschuhe
potentiell infektiosen - Speichel, Tranenflissigkeiten, serosen 3. Operative Tatigkeit an nachweislich Hepatitis- und

HIV-negativen Patienten aktueller seronegativer
Status = anti-HCV, anti-HIV. Heranziehung von
HCV-PCR, HIV RNA zur Klarung eines
uneindeutigen Serostatus)

Beurteilung der Arbeitsbedingungen (Name: ... ... )

Seite 1

Ausschuss der

I DGCI)J Deutsche Gesellschaft fiir
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Operieren in der
Schwangerschaft

www.OPidS.de

Start Recht | MNarkose DP-Umfeld Rontgen | Infektionen Gewerbeaufsicht | PJ Erfahrungen Tosols | Presse
OFIDS Star
Ziel Infomaterial Kontakt
OPids
Das Junge Forum der DGOU und das Perspektiviorum . Flyer ,Ausschuss Junges -} | Junges Forum der
Junge Chirurgie der DGCH informieren auf dieser { = Forum der DGOU" > Deutschen

Website umfassend Ulber das Thema ,Operieren in
der Schwangerschaft”. Dazu finden Sie Informationen
aus den Bereichen Narkose, Rontgen, Infektionen
sowie Ober die aktuelle Rechts- und Datenlage.

News
Operieren wahrend der
Schwangerschaft:
Chirurginnen gewinnen Preis
- Das Projekt zur Erstellung eines

Positionspapiers .Operative Tatigkeit wahrend der
Schwangerschaft" des Jungen Forums der Deutschen
Gesellschaft fur Orthopadie und Unfallchirurgie e.v.
(DGOU) hat den FamSurg-Sonderpreis 2014
gewonnen. Vor dem Erfahrungshintergrund ihrer
eigenen Schwangerschaft erarbeiten Dr. Maya
MNiethard und Dr. Stefanie Donner, beide
Facharztinnen fur Orthopadie und Unfallchirurgis,
Handlungsempfehlungen fir Kliniken zum
rechtlichen Umgang mit Chirurginnen, die wahrend
der Schwangerschaft das Skalpell nicht aus der Hand
legen wollen.

Weiteres Infomaterial »

Positionspapier ,,Operieren in der
Schwangerschaft”

Das Junge Forum der Deutschen Gesellschaft fur
Orthopadie und Unfallchirurgie (JuFo OU) erarbeitet
gemeinsam mit dem Perspektiviorum Junge
Chirurgie ein Positionspapier .Operieren in der
Schwangerschaft.

Ziel des Projektes ist es, Arbeitgebern bis 2015 eine
Handlungsempfehlung zur Verfigung zu stellen, in
der die aktuelle Rechts- und Dateniage aufgefihrt
ist und die Moglichkeit einer individuellen
Gefahrdungsbeurteilung vorgestelit wird.

mehr »

Gesellschaft der
Orthopéadie und
Unfallchirurgie e.V. (DGOU)

Dr. Maya Niethard

Leiterin Sektion Familie und
Beruf

=3 Familie@jf-ou.de

Dr. Stefanie Donner
Stellvertr. Leiterin Sektion
Familie und Beruf

Junges Forum der
DGOU bei Facebook

DGOU bei Facebook

Downloads

=1 Positionspapier .Operieren
in der Schwangerschaft"

i+ Checkliste OPidS
weiters »

Ausschuss der
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Fazit: N © M.Niethard

1. Friihzeitige, offene und ehrliche Kommunikation ist
empfehlenswert.

2. Schwangere soll den Schutz erhalten, der fur sie erforderlich
ist.

3. Die Schwangere muss frei entscheiden konnen, ob sie weiter
operativ tatig sein mochte.

4. Geltendes Recht soll flir chirurgische Fachdisziplinen in
verniinftiger Weise angewendet werden.

Ausschuss der

D (3 CD‘J Deutsche Gesellschaft fur @
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Vielen Dank!

Operieren in der
Schwangerschaft

www.OPidS.de
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