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INFORMATION FUR DEN LESER

Wir mochten hiermit den Leser auf die Tatsache hinweisen, dass dieser Leitfaden im Jahr 2003 veroffent-
licht wurde und somit Informationen enthalten kann, die eventuell nicht komplett, vollendet, exakt oder
aktuell sind.

Einige aufgefihrte Punkte konnen, aufgrund der Gesetzesentwicklung oder der Vermarktung neuer
Arbeitsmittel, unzeitgemaR oder unvollstandig sein. Dies betrifft insbesondere folgende Rubriken: Ge-
setzgebung (S. 10), Brandfalle (S. 43), Infektionsrisiken - medizinische Uberwachung der Arbeitnehmer
(S. 25), Referenzen (S. 87).

Der Inhalt dieses Leitfadens ist unverbindlich. Sollte es Abweichungen zwischen den hierin enthaltenen
Texten und den legalen Referenzen geben, sind einzig die Originaldokumente, welche von der Gesetzge-
bung publiziert wurden, anzuwenden.

Der STM bernimmt keine Haftung fiir eventuelle Konsequenzen, die sich aus der Benutzung dieser In-
formationen ableiten lassen.

Der Service de Santé au Travail Multisectoriel



Unser Dank gilt:

b der Europdischen Agentur fir Sicherheit und Gesundheit am Arbeitsplatz die das vorliegende Projekt
ermdglichte

D Herrn Professor Jacques Malchaire, Leiter der Abteilung Arbeitshygiene und Arbeitsphysiologie der
Katholischen Universitat Lowen, und seinen Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern fir die wertvollen

Erfahrungen, die sie zu diesem Projekt beisteuerten und die vielen hilfreichen Ratschldge bei der
Erarbeitung dieses Leitfadens

» dem Familienministerium fir seine konstruktive Zusammenarbeit

b der Gesellschaft Espace Concept, die uns freundlicherweise das fir die Schulung der Erzieher(innen)
in der Rickenschule erforderliche Material zur Verfigung stellte.

Ganz herzlich bedanken machten wir uns auch bei den Krippen, die wir besuchen durften, sowie bei den
Erzieherinnen und Erziehern, die aktiv an diesem Projekt mitwirkten und uns ihre kostbare Zeit schenkten.
Dieser Leitfaden entstand aus den Informationen, die wir von ihnen erhielten.



VORWORT

Vorbeugen ist besser als heilen - das weil} jedes Kind. Deshalb priften die Gesundheitsexperten des Service
de Santé au Travail Multisectoriel (STM), die tagtdglich mit den verschiedenen Gesundheitsrisiken in Krippen
zu tun haben, alle Aspekte dieses Problems, um einen anspruchsvollen, einzigartigen Leitfaden mit positi-
ven Praxisbeispielen zusammenzustellen.

Die Idee, die durch zahlreiche Praxiserfahrungen entstand, wurde von der Europdischen Agentur fir Sicher-
heit und Gesundheitsschutz am Arbeitsplatz mit Sitz in Bilbao positiv aufgenommen, welche den STM zur
Durchfiihrung eines europdischen Projekts anregte. Dank der diversen nationalen und internationalen Betei-
ligten erhielt dieses Projekt griines Licht.

Mein besonderer Dank gebiihrt dem gesamten STM-Team, das an der Erstellung des Leitfadens beteiligt war.
Ich mdchte es ermutigen, auch weiterhin gemeinsam mit den Benutzerinnen und Benutzern des Leitfadens
zum Wobhl aller Erzieher(innen) am Arbeitsplatz beizutragen. Diese Mallnahme, die von den Ministerien fir
Gesundheit, Familie und Arbeit unterstiitzt wurde, steht im Ubrigen im Einklang mit den Zielen der Regie-
rung zur Entwicklung neuer Formen der Pravention am Arbeitsplatz, insbesondere durch die starkere Ber(k-
ksichtung der Risiken und durch Vorschldge und Empfehlungen zur Erzielung des Wohlbefindens, das sowohl
den Betreuerinnen und Betreuern als auch den Kindern selbst zu Gute kommt. Davon abgesehen kann die-
ser Leitfaden ein wertvolles Hilfsmittel fir die Ausbilder(innen) von Erzieherinnen/Erziehern, fir Entschei-
dungstrager(innen), Architektinnen/Architekten und alle anderen sein, die direkt oder indirekt mit der Pla-
nung und Gestaltung von Rdumen zu tun haben, in denen sich Kinder in den ersten Lebensjahren entwik-
keln kénnen sollen.

Mein herzlichster Dank gilt den Verantwortlichen des Familienministeriums fir ihren wertvollen Beitrag, ihr
Engagement und ihren Elan. Durch ihre Mithilfe gelang mit der Einbeziehung mehrerer Krippen eine effi-
ziente, erfolgreiche Kommunikation. Zahlreiche Vorschldge und Beitrdge der Krippenmitarbeiter(innen)
bereicherten den Entwurf und die Erstellung dieses Leitfadens, auch ihnen sei herzlich gedankt.

Die Gesundheitsexpertinnen/-experten haben versucht, die eingegangenen Eindriicke so umzusetzen, dass
deutlich wird, was geandert, abgewandelt und verbessert werden kann. Die praktische Umsetzung dieses
Austauschs obliegt den Benutzerinnen und Benutzern dieses Leitfadens, welche die darin enthaltenen Bot-
schaften verbreiten, die Beteiligten in der Praxis sensibilisieren und auf positive Weise zu einer neuen
Lebensqualitat am Arbeitsplatz beitragen kénnen.

Dr Nicolas Rumé
Prasident des Direktionskomitee

Service de Santé au Travail Multisectoriel
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EINFUHRUNG

LIELGRUPPE DES LEITFADENS

D Mitarbeiter(innen) von Tageseinrichtungen fir Kleinkinder (0 bis 4 Jahre) und deren Leitung

D Personen, die mit der Planung, Einrichtung oder Renovierung solcher Tageseinrichtungen betraut sind
(Architekten/Architektinnen ...)

D Arbeitgeber(innen) und Personen, die fir die Finanzierung solcher Tageseinrichtungen (Materialbe-
schaffung) oder die Arbeitsorganisation zustandig sind

LIELE

D Verbesserung der Arbeitsbedingungen der Erzieher(innen) zur Steigerung:
- ihres Wohlbefindens am Arbeitsplatz durch die Férderung ihrer Gesundheit und Sicherheit

- ihrer Verfiigbarkeit und Effizienz bei den Kindern

UMSETZUNG

» Aufspiren der Risikofaktoren (d. h. maglicher Ursachen fir Berufskrankheiten und Arbeitsunfalle)
» Formulieren von Empfehlungen

D Bereitstellen eines Instruments fir die Weiterbildung und Information




GESETZLICHER RAHMEN

In Luxemburg regelt die GroBherzogliche Verordnung vom 20. Dezember 2001, welche Bedingungen erfiillt
sein missen, damit eine Einrichtung vom Familienministerium die staatliche Zulassung als Kindertagesein-
richtung erhalt.

Diese Verordnung enthalt Vorschriften zu:
» allgemeinen Fragen
» den Zulassungsbedingungen (Ehrbarkeit, Personal, Ausstattung etc.)
» den Kontrollmodalitaten
» dem Zulassungsantrag
Der vollstandige Wortlaut der Verordnung (in franzosischer Sprache) kann auf der Website

www.legilux.lu im Memorial A Nr. 159 vom 28. Dezember 2001 nachgelesen werden.
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DEFINITIONEN

KINDERGARTEN

Laut GroBherzoglicher Verordnung vom 20. Dezember 2001 gilt als Kindergarten jede Einrichtung, welche
die Betreuung und Erziehung von Kindern unter 4 Jahren bzw. noch nicht eingeschulten Kindern in professio-
nellen Strukturen zum Ziel hat.

HORT

Derselben Gro3herzoglichen Verordnung vom 20. Dezember 2001 zufolge ist ein Hort eine Tageseinrichtung,
welche die Betreuung und Erziehung von Kindern in der Fritherziehung, Vorschule oder Grundschule in pro-
fessionellen Strukturen oder aulerhalb der Unterrichtszeiten bzw. in den Schulferien zum Ziel hat.

Der Leitfaden richtet sich speziell an Krippen fir Kinder von 0 bis 4 Jahren, kann dartber hinaus aber auch
fur Betreuungseinrichtungen fir altere Kinder verwendet werden.

PERSONAL

In Krippen gibt es folgende Arten von Arbeitsplatzen:
D Erzieher(in)
» Diplom-Erzieher(in)
d Kinderkrankenschwester/-pfleger
» Koch/Kéchin
D Reinigungskraft

Der Leitfaden richtet sich insbesondere an das Betreuungspersonal; der Begriff Erzieher(in) wird allgemein
verwendet, ohne Beriicksichtung der beruflichen Ausbildung, er bezieht sich nur auf die geleistete Arbeit,
namlich die erzieherische Betreuung kleiner Kinder.

ARBEITSSITUATION

Dieser Begriff umfasst alle physischen, organisatorischen, psychologischen und sozialen Aspekte des
Arbeitslebens, die mdglicherweise von Einfluss auf die Gesundheit, das Wohlergehen und das Verhalten der
Arbeitnehmer(innen) sind.

RISIKOFAKTOREN

Risikofaktoren sind alle Aspekte der Arbeitssituation, welche Schaden anrichten oder anrichten kdnnen
(Malchaire 2003).

Diese Faktoren konnen die Sicherheit, die organische Gesundheit und die psychosoziale Gesundheit betreffen.

Im Fall der Krippe,
D bezieht sich die Sicherheit auf die Feuergefahr,

» die organische Gesundheit auf Infektionskrankheiten, Kérperhaltung sowie das Tragen und Heben
von Lasten und

b die psychosoziale Gesundheit auf zwischenmenschliche Probleme, Arbeitsinhalte und die Organisa-
tion des Tagesablaufs.
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VORGEHENSWEISE

Im vorliegenden Leitfaden werden alle oben aufgefiihrten Aspekte der Arbeitssituation behandelt, die sich
auf die Gesundheit, die Sicherheit, das Wohlergehen und das Verhalten der Arbeitnehmer(innen) auswirken
konnen.

Es werden also nicht nur technische und physiologische Probleme behandelt, sondern die gesamte Arbeits-
situation.

Um madglichst viele Informationen von den Erzieherinnen und Erziehern selbst zu erhalten, haben wir etwa
15 Krippen in Luxemburg besucht.

Dabei wurde das partizipative Aufspiren von Risiken (Dépistage participatif des risques = Déparis,
Malchaire 2003) angewandt, eine Methode, die eine umfassende Analyse der gesamten Arbeitssituation
ermaglicht.

Alle Aspekte, die fiir Bequemlichkeit, Effizienz und Zufriedenheit am Arbeitsplatz relevant sind, werden
diskutiert, um konkrete VorbeugemaBnahmen zu finden.

Es wird festgestellt, welche Punkte mit Hilfe von Spezialisten/Spezialistinnen oder Fachleuten vertieft wer-
den mssen.

Ziel der Methode ist es, schnellstmoglich konkrete VerbesserungsmaBnahmen zu erarbeiten und festzule-
gen, welche Punkte eingehender von einem Fachmann analysiert werden mussen.

Den duBeren Rahmen bildet eine Personalversammlung mit den Erzieherinnen/Erziehern und einem/einer
verantwortlichen Vorgesetzten in einem Raum in der Nahe der Arbeitsstétte.

Die Methode ist einfach, zeit- und geldsparend und ermdglicht eine Situationsanalyse durch die
Erzieher(innen) selbst, die ihre Arbeit und deren Vorgaben am besten kennen.

In unserem Fall wurde die Methode zu einem anderen Zweck angewandt, als dies normalerweise der Fall
ist, da wir Informationen dariiber sammeln wollten, was in jeder Krippe gut klappt und was nicht, um all
diese Uberlegungen im vorliegenden Leitfaden zusammenzustellen und damit einem breiten Personenkreis
zuganglich zu machen.

Die Déparis-Methode wird im Anhang erldutert, damit jede Krippe sie einmal jahrlich intern anwenden und
so die Arbeitsbedingungen von Jahr zu Jahr verbessern kann.

Vor Erscheinen der definitiven Version dieses Leitfadens wurde die vorlaufige Version 12 weiteren Krippen
vorgelegt, damit die Erzieher(innen) Anmerkungen abgeben und die nétigen Anderungen vorgenommen
werden konnten.



RISIKOFAKTOREN ¥

In diesem Leitfaden werden folgende Risikofaktoren behandelt, die von den Erzieherinnen und Erziehern
selbst auf den Déparis-Sitzungen zusammengetragen wurden:

 Tragen und Heben

D Kdrperhaltung

d Infektionskrankheiten
» Schwangerschaft

D Psychische Belastung
» Beleuchtung

D Larm

D Feuer

o,
e
s
"N
Q
=
el
-]
1
1°)
—










TRAGEN UND HEBEN f%
SOWIE KORPERHALTUNGEN

RISIKEN

1. RUCKENSCHMERZEN

Riickenschmerzen kénnen durch Probleme an folgenden Punkten verursacht werden:
» Bandscheiben
) Wirbeln
» Wirbelgelenken
) Bandern
b Muskeln

» Nerven

Haufigstes Symptom sind Schmerzen, einhergehend mit:
b eingeschrankter Beweglichkeit
» Muskelkontrakturen
b herabgesetzte Sensibilitat

» verminderter Kraft in den Beinen

2. RISIKOFAKTOREN

Folgende Faktoren begiinstigen generell das Auftreten von Riickenschmerzen:

a. Unzureichende Bewegung
b Sitzen

) Langere statische Position

b. Korperhaltung
b Zu weit nach vorne gebeugt

» Drehung des Oberkorpers oder nach vorne gebeugter
Oberkoérper mit Drehung (Beugung/Drehung)

b Gebeugter Oberkorper
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» Arme Uber Schulterhéhe gehoben

» Lang nach vorn ausgestreckte Arme (mehr als 40 cm vom
Korper)

¢. Tragen oder Heben von Gegenstdnden oder Kindern
b Schwer

3

b Grol, sperrig




b Unbekanntes Gewicht
b Schwer anzufassen
b Instabil

b Ungleiche Gewichtsverteilung

d. Umgebung
» FuBboden zugestellt

» FuBboden rutschig
» FuBboden mit Unebenheiten oder Hohenunterschieden

» Platzmangel oder Arbeitsplatz verstellt

e. Arbeitsorganisation
» Wiederholtes Heben und Tragen

» Lang andauernde Kraftanstrengung

» Keine Abwechslung bei den Aktivitaten
» Keine Ruhezeiten

» Dringend auszufihrende Aufgaben

» Stressquellen (Gefdhrdung der Kinder)

VORBEUGUNG

1. ANWENDUNG

Auf alle alltaglichen Handgriffe, am Arbeitsplatz wie im Privatleben.

2. ALLGEMEINE EMPFEHLUNGEN

) Geeignete Einrichtung: Bett, Wickeltisch, Kin-
derhochstuhl, Laufstall (siehe Kapitel Auss-
tattung und Einrichtung, Seite 54)

» Sofern vorhanden: Lastenaufzug benutzen
und Mahlzeiten und Geschirr gemeinsam mit
einem Servierwagen in die einzelnen Abtei-

: | < Uber Schultern:
Iungen transportieren | Gegenstande die selten
PSS ; benutzt werden (mit Ausnahme
) Staura}Jm und Aufpewahrung§mogllch!<e|ten von schweren Gegenstanden)
(z.B. fur Wasser, Windeln, Kleidung) wie folgt

< Schultern:
anordnen:

Leichte Gegenstande von

. . . kleinem Format
- zwischen Knie- und Schulterhohe:

- schwere Lasten in einer Hohe zwischen
Oberschenkelmitte und Schulter

< Taille:
Schwere Gegenstande die

. L . . regelmafig benutzt werden
- leichtere Lasten in einer Hohe zwischen

Knie und Oberschenkelmittel
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| < Knie:
Gegenstande die von Kindern
erreicht werden missen, sowie
Gegenstande die selten benutzt
werden.

« in der Nahe der Arbeitsbereiche

» Boden freihalten (z. B. von Spielzeug) und
Hohenunterschiede vermeiden

) Weite, funktionale Kleidung tragen ——

o




» Beim Heben und Tragen folgende Grundséatze beherzigen:

« Erst denken, dann handeln I :.J ,.-*;l.
- Natirliche Kriimmung des Riickens beibehalten (,,gerade”) _"F‘. -
- Schultern und Becken in einer Linie halten A ™ o
|
- An die Last herantreten E 15:_‘ \
. . Il.' .l'-|' '\ - o
— In die Knie gehen \ ‘: 5
q - Breitbeinig hinstellen ! \ 3 T ) -
r - |._ ik "
(-] » Reaktionen der Kinder vorhersehen und vorwegnehmen [/ | t‘_"l-:
= » Heben und Tragen so oft wie moglich mit anderen Arbeiten / [ :' '
— | abwechseln :.-'.-". i :
-
| [~ =
[
[\~ ) 3. BESONDERE EMPFEHLUNGEN
™ a. Heben und Tragen von Kindern
& Zur Reduzierung der Belastung:
L™ Jp— » Kinder so bald wie méglich zur Mithilfe anhalten:
) oo .
Q / 1] + Das Kind bitten, sich hinzusetzen oder zu stellen, um es aus dem
— v Bett zu nehmen
Q | '-): ‘F - Benutzung der Treppe am Wickeltisch fordern
.~ £ 4 N . ",ﬂ‘ *": » Kinder beim Tragen an sich driicken. Falls nétig Kind heranziehen
; G 0 B lll: oder es bitten, ndher zu kommen
° 5.‘-_“"3,; b ._} » Natirliche Kritmmung des Riickens beibehalten, Knie beugen und
A = -'{ . %, breitbeinig hinstellen
= : . » Beim Hochheben eines Kindes vom Boden in die Hocke gehen und
Q / ein Knie auf dem Boden abstiitzen
a / v b GroRere Kinder beim Abstellen auf dem Boden rutschen lassen
9 | [ N Ty » Beugen bei rundem Ricken und Kombination aus Beuge- und Dreh-
= i o bewegung vermeiden
| B b, 1
~ N\ A ..
- W A b. Arbeit im Stehen
; e
— ) 4 J Am Wickeltisch
i L p
= (1 |'*-\. ! Zur Vermeidung von Haltungsschdden am Riicken sollte man:
ﬂ : » sich mit dem Becken am Wickeltisch abstiitzen;
g ] *_i_ » den Wickeltisch anpassen (siehe Seiten 57-58)
(™ "r; _ .:"“_u, » unter dem Wickeltisch geniigend Platz fiir die FiRe vorsehen, damit
[ ] Ii i {f*!- der/die Erzieher(in) moglichst nahe herantreten kann
_ '-.."'-.! '” ":.1' Vorbereiten zum Schlafengehen (Schlafsack anziehen)
l"' 2 ’—.;ﬁ:ll Zur Vermeidung von Dreh-Beuge-Kombinationen:
% _L,_I
é bt 4 » Dem Kind vor dem Zubettbringen den Schlafsack anziehen und
.I_.‘-

L Schlafsack direkt am Schlafplatz anziehen, dazu im Schlafsaal einen
; [/ Tisch mit Wickelauflage (in angemessener Hohe, siehe Seite 57) auf-

@) ; | stellen.
r oy

:.. - /,? schlieRen:




Hilfe beim Handewaschen

Hohe des Waschbeckens auf Kinder und Erzieher(innen)
abstimmen.

Zwei Losungen sind maglich:

b Das Waschbecken ist in normaler Hohe (fir
stehende Erwachsene) angebracht und
fur Kinder Gber eine Treppe mit gesi-
cherter Plattform zuganglich.

b Das Waschbecken ist in Kinder-
hohe (stehend) angebracht
und die Erzieher(innen)
mussen sich setzen, um
dem Kind zu helfen v r—
(geeigneter Stuhl mit [ |
Rollen und einer Sitz- 4 [ i
flache, die auf Kinderho- L [
he eingestellt werden ' |
kann). Diese Losung ist .
fur die Kleinkindergruppe e
(0 bis 2 Jahre) vorzuzie- \
hen, da die Gro3herzo-
gliche Verordnung vom 20.
Dezember 2001 Gber Betreiber von
Kindertageseinrichtungen (Kapitel Ill Abschnitt
Il Artikel 29) die Anbringung des Waschbeckens in
Kinderhéhe vorschreibt.

¢. Arbeit im Sitzen

Flaschchen geben

» Verwendung eines Sessels mit einer Sitzhéhe, bei der das Becken hoher liegt als die Knie
und das Kind durch ein Kissen hochgelegt wird (siehe Seite 59)

b Abstitzung (Kissen) in Ellbogenhohe

b Abstitzung des Rickens im Kreuz

Betreuung von Aktivitaten auf ,Kindermébeln”

» Im Kinderbereich einen erwachsenengerechten
Bereich einrichten (siehe Seite 55)

» Stuhl benutzen, dessen Sitzflache auf Kinderho-
he eingestellt werden kann. In der Gruppe der
dlteren Kinder ist alternativ die Verwendung
von Sitzbdllen (Durchmesser max. 45 cm)
denkbar

b Jegliche Aktivitat auf den kleinen Kinderstihlen
vermeiden, da diese fir den Korperbau von
Erwachsenen ungeeignet sind
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Kinder in Hochstihlen fiittern

» Auf einen erwachsenengerechten Stuhl setzen
und die Ruckenlehne benutzen

) Gegeniiber oder schrag vor dem Kind sitzen

» Stuhl an das Kind heranriicken
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d. Arbeit im Sitzen auf dem Boden
Beim Spielen mit Kindern und der Beschaftigung mit Kindern, die in einer Baby-Wippe liegen, gilt:

» Naturliche Krimmung des Riickens beibehalten. Dazu nach vorn abgeschragten Sitzhocker verwen-
den (siehe Seite 58) und/oder hinknien. Achtung: Beide Positionen nicht langer als 30 Minuten ohne
Unterbrechung beibehalten, da sie die Durchblutung der unteren GliedmaBen beeintrachtigen

b Sitzen mit ausgestreckten Beinen vermeiden

b Bei der Beschaftigung mit einem Kind in einer auf dem Boden stehenden Baby-Wippe das Sitzen auf
einem Stuhl vermeiden

e. Sonstiges

Kinderwagen
Zur Verringerung der Kraftanstrengung beim Schieben von Kinderwagen:
» Das schwerste Kind nach hinten setzen LA

» Kinderwagenbigel unter Einsatz des Kérpergewichts nach unten driicken, um die Vorderrader am
Bordstein anzuheben

» Druck des Beckens gegen den Kinderwagenbigel nutzen, um den Kinderwagen mit Hilfe des Kérper-
gewichts vorwdrts zu bewegen

» Natirliche Krammung des Rickens beibehalten

Im Auto

Zur Verringerung oder gar Vermeidung von Haltungen mit stark gebeugtem Riicken oder der Kom- a
bination von Dreh- und Beugebewegung beim Hinsetzen der Kindern auf die Riickbank:

b Mdglichst viel Mitarbeit der Kinder einfordern
) Einen FuB in den Wagen stellen und Knie gegen die Sitzbank driicken

» Beim Anschnallen der Kinder mit dem Ellbogen am Sitz abstiitzen
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INFEKTIONSRISIKEN @

EINFUHRUNG

Wenn viele Kinder oder Personen auf relativ engem Raum aufeinander treffen, férdert dies die Ubertragung
von Krankheiten.

Die Ubertragung erfolgt auf dreierlei Art:
» von Kind zu Kind
» vom Erzieher/von der Erzieherin zum Kind
» vom Kind zum Erzieher/zur Erzieherin
Sie wird zudem begunstigt durch:
» das noch nicht voll entwickelte Immunsystem kleiner Kinder

b bestimmte Faktoren, die im Kleinkindalter auftreten (Inkontinenz, Lutschen an Handen und Gegen-
standen, Abhangigkeit von den Erwachsenen fir zahlreiche Versorgungshandlungen...)

Mit der Zeit geraten diese Risiken bei den Erziehern/Erzieherinnen in Vergessenheit.

Im Folgenden beschreiben wir die verschiedenen Krankheiten, die in Krippen problematisch sein kénnen,
und gehen dann auf die Vorbeugung ein, die zum einen in der Hygiene und zum anderen in der Impfung
der Erzieher(innen) besteht.

Spezielle Infektionsrisiken fir Schwangere werden in einem eigenen Kapitel behandelt.

PROBLEMATISCHE INFEKTIONSKRANKHEITEN

1. HEPATITIS A

Krankheitserreger: Hepatitis A-Virus (HAV)

Symptome:
» Pseudogrippales Symptom mit Fieber, Midigkeit, Appetitlosigkeit und Ubelkeit
» Gelbfarbung der Haut in 20 bis 30 % der Fdlle
b In 70 bis 90 % der Falle treten keine Symptome auf und die Krankheit kann unbemerkt verlaufen
) Es existieren schwere Formen mit mehrmonatiger Arbeitsunfahigkeit

b In seltenen Fallen kénnen Komplikationen mit Todesfolge auftreten

Ubertragungsweg:
» Fakal-orale Ubertragung:
- Direkt durch den Kontakt zwischen Personen (schmutzige Hande)

- Indirekt durch das Trinken kontaminierten Wassers oder durch den Verzehr kontaminierter Lebens-
mittel

» Ubertragung durch Blut oder Geschlechtsverkehr (sehr viel seltener)



2. HEPATITIS B

Krankheitserreger: Hepatitis B-Virus (HBV)

Symptome:
b Meist verlauft Hepatitis B ohne Symptome (in 90 % der Félle)

» In weniger als 10 % der Falle handelt es sich um eine chronische Erkrankung mit heimtiickischem
Verlauf, die sich zu einer Leberzirrhose oder Leberkrebs entwickeln kann

» Anzeichen einer Hepatitis B, die mit Symptomen einhergeht, sind u. a. Ubelkeit, Erbrechen, Mudig-
keit, Fieber oder Schittelfrost, dunkler Urin, flissiger Stuhl, Gelbfarbung von Augen und Haut

Ubertragungsweg:

» Uber kleine Wunden (Kontakt mit offenen, blutenden Hautverletzungen), Bisse und Speichel, vor
allem, wenn dieser Blut enthdlt (gemeinsame Verwendung von Zahnbdrsten ...)

» Andere Ubertragungswege: Geschlechtsverkehr oder wahrend der Schwangerschaft oder Entbindung
von der Mutter aufs Kind

3. TUBERKULOSE

Krankheitserreger: Bakterium, Koch-Bazillus

Symptome:
Nur bei 5 % aller infizierten Personen bricht die Krankheit aus und ist ansteckend:

) Fieber am Abend, Midigkeit, Gewichtsverlust, Appetitlosigkeit, ndchtliches Schwitzen, im Falle einer
Lungentuberkulose mit Husten und Auswurf

b Es gibt andere Tuberkuloseformen (Knochen-, Nierentuberkulose etc.), die nicht ansteckend sind

b Bei Kindern ist die Haufigkeit des Auftretens von Hirnhautentziindungen und einer diffusen Form von
Lungentuberkulose, die zu akuter Atemnot fiihrt, hervorzuheben. Diese Erscheinungen sind
besonders schlimm und Kinder sind besonders geféhrdet. Deshalb ist eine Uberwachung der Erwach-
senen gerechtfertigt, damit sie die Kinder nicht anstecken

Ubertragungsweg:

Uber die Luft durch Keime, die im Speichel und im Lungenauswurf infizierter Personen vorhanden sind.

4. ANDERE INFEKTIONSKRANKHEITEN

Andere Infektionskrankheiten wie Aids oder Hepatitis C konnen vorliegen.
Sie sind jedoch weniger héufig und ihre Ubertragung erfolgt iiber das Blut.

Deshalb ist jede Person systematisch als potenziell infiziert zu betrachten und die Vorschriften fir Vorbeu-
gung und Hygiene sind in allen Fallen strikt einzuhalten (Wunden verbinden...).

Zahlreiche Krankheiten kdnnen auch bei Kindern vorkommen und untereinander ibertragen werden, aber
darauf wird im vorliegenden Leitfaden nicht eingegangen.

Die Bedingungen fir die Betreuung kranker Kinder oder ihre Wiederaufnahme nach einer Erkrankung sollten
in Zusammenarbeit mit einem Arzt/einer Arztin festgelegt werden.
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VORBEUGUNG

Ziel:
Weitestmagliche Einschrankung der Ubertragung von Infektionskrankheiten. @
Wie ?

» Durch Impfung von Kindern und Personal. Im vorliegenden Leitfaden wird nur die Impfung des Perso-
nals behandelt, nicht die der Kinder.

» Durch HygienemalRnahmen in Bezug auf:
- die Raumlichkeiten
- die Ausstattung (Wickeltische etc.)
- die Personen

1. IMPFUNG DES PERSONALS
Das Personal muss bei Arztbesuchen unbedingt den Impfpass oder das Gesundheitsheft mitbrin- x

gen, damit der Arzt/die Arztin den Immunzustand jeder Person beurteilen kann.
Gesetzliche Vorschriften:

In Luxemburg besteht keine gesetzliche Impfpflicht, doch nach dem Gesetz vom 17. Juni 1994 Gber die
Sicherheit und Gesundheit von Beschaftigten am Arbeitsplatz ist der Arbeitgeber gehalten, die nétigen MaR-
nahmen zum Schutz der Gesundheit zu treffen.

Fur Krippenpersonal werden folgende Impfungen empfohlen:
» Impfung gegen Tetanus-Diphtherie-Polio: fir alle Erwachsenen empfohlen
» Impfung gegen Hepatitis A und B fir Personen mit engem Kinderkontakt
» Impfung gegen Hepatitis A fir Personen, die mit der Essenszubereitung betraut sind
» Impfung gegen Roteln fir Frauen im gebarfahigen Alter ohne Immunisierung (siehe Seite 30)
b Eventuell Windpockenimpfung
Zur Uberwachung von Tuberkulose wird alle zwei Jahre ein Intradermaltest bei den Erziehern/Erzieherinnen
durchgefihrt, der gegebenenfalls ein Rontgen des Brustkorbs erforderlich macht.
Tetanus:
b Basisimpfung:
- 3 intramuskulare Injektionen a 0,5 ml Impfstoff
- 1. Injektion: Tag 0
- 2. Injektion: Tag 0 + 4 bis 8 Wochen
- 3. Injektion: Tag 0 + 6 bis 12 Monate
- Auffrischung (nur 1 Injektion) alle 10 Jahre

b Impfstoff ausgezeichnet vertraglich

Diphtherie:
» Kombinationsimpfstoff mit Tetanus

» Auffrischung alle 10 Jahre

» Wenig Nebenwirkungen



Polio:
» Wirksame Impfung ohne Nebenwirkungen mit Injektionsimpfstoff
» Auffrischung alle 10 Jahre

) Es existiert ein injizierbarer Kombinationsimpfstoff fir Tetanus-Diphtherie-Polio

Hepatitis A:
» Intramuskuldre Impfung in den Arm
) Bietet Schutz nach 4 Wochen
» Schema: eine Dosis am Tag 0 und eine Auffrischung 6 bis 12 Monate spater
» Impfschutz mindestens 10 Jahre lang

» Impfstoff mit geringen Nebenwirkungen

Hepatitis B:
b Intramuskulare Impfung in den Arm
b Klassisches Impfschema: Injektionen im Monat 0, 1 und 6
b Bei vollstandiger Erstimpfung keine Auffrischung erforderlich

b Es gibt einen Kombinationsimpfstoff fir Hepatitis A und B, der fir Erzieher(innen) warmstens emp-
fohlen wird

- Impfungen im Monat 0, 1 und 6

- Keine Auffrischung erforderlich

]
[ Y
o
=
=

» Sehr wirksamer Impfstoff

Tuberkulose:

» Die Impfung mit BCG-Impfstoff (Bacille Calmette-Guerin) ist umstritten und wird daher aus folgenden
Grinden nicht besonders empfohlen:

- Die Impfung schwacht eine Infektion ab, verhindert sie jedoch nicht.

- Der durchschnittliche Impfschutz ist relativ gering: 50 % fir Lungentuberkulose.

ud)j

- Nach einer Impfung ist der Tuberkulintest zur Diagnostik nicht mehr maéglich. Es gibt also keine
Méglichkeit der Friherkennung mehr.

- Zur Information: Der Tuberkulose-Impfstoff ist BCG:
- Intradermalimpfung in den Arm oder die AuRenseite des Oberschenkelansatzes
- Fuhrt einige Monate nach der Impfung zu einer Immunisierung

- Immunisierungsdauer: Nicht eindeutig festgelegt, ldsst angeblich nach 10 bis 15 Jahren nach

» Jedoch erfolgt alle zwei Jahre eine medizinische Uberwachung des Personals durch regelméaRige
Besuche bei dem Arbeitsmediziner/der Arbeitsmedizinerin mit:

- Anamnese (Fragen zum Vorliegen von Symptomen)
- Klinischer Untersuchung mit Abhorchen der Lunge
- Intrakutantest (Tuberkulintest):

- Intradermale Injektion in den Unterarm

- Ablesen der Reaktion nach 72 Stunden (3 Tagen)

- Gegebenenfalls Rontgen des Brustkorbs




2. HYGIENEVORSCHRIFTEN

Damit die Reinigungsmittel richtig verwendet werden, ist ihre Anzahl weitestmdéglich zu begren-
zen. Ein und dasselbe Produkt kann auf dieselbe Weise fir verschiedene Zwecke verwendet wer-
den.
Raumpflege:
) Materialien:

- Wande, Boden, Tiren und Arbeitsflachen sind mit Materialien verkleidet, die folgende Eigenschaften
aufweisen:

- hart
- glatt
- abwaschbar
- wasserfest
- unverrottbar
- Fenster und Decken sind:
- abwaschbar
- Schmutz abweisend

) Toiletten:

ken

- verfiigen iber ein Waschbecken in der Néhe mit:

- Trinkwasser

- Seifenspender
- Papiertuchspender zum Abtrocknen der Hande
- regelmaliger Reinigung

b Spinde fiir das Personal:

- beliiftet

- mit zwei Fachern: eines fir die Privatkleidung und eines fir die am Arbeitsplatz getragene Kleidung

b Hygienemalinahmen:

Infekt

- Raume, Arbeitsflachen und Milleimer regelmaRig griindlich reinigen
- Bdden: 1 Mal taglich
- Mobel: 1 Mal taglich
- Wande: 1 Mal halbjahrlich
- Decken: 1 Mal jahrlich

- Vorzugsweise Feuchtreinigung, da so am Boden abgelagerte Staubpartikel und Keime aufgenom-
men und nicht wieder in der Luft verteilt werden

- Falls dennoch Staubsauger eingesetzt werden, darauf achten, dass der Staubsauger mit einem Filter
ausgestattet ist, in dem sich der Staub fangt

- Milleimer mit Plastiktiten auskleiden, Windeleimer haufig ausleeren und einmal taglich desinfi-
zieren

- FUr Eltern zugénglichen Bereich (vor allem im Winter) mit einem FuRabtreter abgrenzen oder Uber-
schuhe bereitstellen
Arbeitsplatzhygiene
b Reinigungsverfahren:

- Klare Reinigungs- und/oder Desinfektionsanweisungen auf der Grundlage der unten stehenden
Empfehlungen fir alle Arten von Einrichtungsobjekten erstellen




- Diese Hinweise an geeigneten Stellen aufhangen, damit sie auch befolgt werden (z. B. Hinweise
zum Wickeln iber den Wickeltischen)

» Wickeltische:
- Tagliche Reinigung durch die Putzfrau
- Desinfektion der Wickelauflage nach jedem Windelwechsel (einfachste Anwendung: Spray)
) Spielzeug:
- Wochentliche Reinigung
- Grindliche Reinigung bei starker Verschmutzung (z. B. durch Erbrechen)
b Esstische:
- Reinigung nach jeder Mahlzeit mit einem Reinigungsmittel
- Reinigung unter den Tischen
) Fieberthermometer:
+ Verwendung von Einweg-Schutzhiillen
Korperhygiene:
» Empfehlungen fir die Erzieher(innen):

- Auf personliche Sauberkeit achten

+ Hande waschen:

- vor Beginn der Arbeit (mit Seife) ﬁ\g

- wenn die Hande schmutzig sind (mit Seife)
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- nach jedem Gang zur Toilette (mit Seife)
- nach dem Naseputzen (mit Antiseptikum)

- vor und nach dem Essen (mit Seife)

- nach jedem Wickeln (mit Antiseptikum)

- nach dem Aufwischen von Erbrochenem oder nach dem Kontakt mit schmutziger Wasche wie
Kleidung oder Bettwdsche (mit Antiseptikum)

- nach Beendigung der Arbeit (mit Seife)

ud)j

- Beim Wickeln Einmalhandschuhe tragen
- Beim Niesen oder Husten Taschentuch vorhalten
- Arbeitskleidung mit folgenden Eigenschaften tragen:
- weit
- sauber
- aus Baumwolle-Polyester
- oft waschbar, waschetrocknergeeignet und bigelfrei
- mindestens zwei Mal wochentlich + immer wenn schmutzig wechseln

- Kleidung zu Beginn und Ende der Arbeitspause wechseln, um die Ubertragung von Keimen von
aullen in die Krippe und von der Krippe nach Hause zu vermeiden

- lieber Hosen als Récke tragen, mit denen man aus einer besseren Haltung heraus heben kann
- bequeme und leicht zu reinigende Hausschuhe tragen
- RegelmaRBige Artztbesuche alle zwei Jahre, um ansteckende Krankheiten auszuschlieBen
» Empfehlungen fir den Arbeitgeber:

« Einhaltung der Hygienevorschriften iberwachen




- Information und Weiterbildung der Arbeitnehmer(innen) in Bezug auf diese Vorschriften gewahrleisten

- Arbeitsanweisungen an geeigneten Orten aufhdngen (z. B. Desinfektionshinweise fir Wickeltische
iber diesen Tischen)

- Neben den Wickeltischen Schutzhandschuhe bereitstellen
- Geeigneten Erste-Hilfe-Kasten bereitstellen und nachfillen

- Arztliche Kontrollen des Personals in die Arbeitszeit legen, auch fiir Auszubildende und Praktikan-
ten/Praktikantinnen

- Kosten fir die Impfung des Personals ibernehmen

Reinigungs- und Desinfektionsmittel:

Wie schon gesagt ist die Zahl der verwendeten Mittel weitestmdglich einzuschranken und eine ordnungs-
gemdle Verwendung dieser Mittel anzustreben.

b Die drei folgenden Mittel haben jeweils eine eigene Funktion und Anwendung und diirfen nicht mit-
einander verwechselt werden:

- Reinigungsmittel:

- Dies sind Produkte, die zur Reinigung bestimmt sind, mit ihnen werden Verschmutzungen und
Verunreinigungen beseitigt.

- Alle Produkte, die zum Waschen verwendet werden, sind Reinigungsmittel (Seife, Waschpulver,
Shampoo ...).

ken

- Die vom Hersteller empfohlenen Verdiinnungen und Dosierungen sind strikt einzuhalten

- Desinfektionsmittel:

- Desinfektionsmittel sind Produkte, die unerwiinschte Mikroorganismen (Bakterien, Viren, Pilze,
Sporen) abtoten, wenn sie sich auf unbelebten Flachen befinden

- Sie missen zur Reinigung der Raume, Spielsachen, Ausstattungsgegenstande etc. verwendet
werden

- Vor jeder Desinfektion muss eine Reinigung erfolgen, damit die Desinfektion wirksam ist
- Beispiel: Chlorbleiche (Natriumhypochlorit) ist ein gutes Desinfektionsmittel
- Antiseptika:

- Dies sind antimikrobielle Substanzen (gegen Bakterien, Viren, Pilze und Sporen), die auf Korper-
teilen (Haut, offene Wunden etc.) angewandt werden

Infekt

- Sie missen bei Verdacht auf mikrobielle Verunreinigung zum Handewaschen benutzt werden

b Jeder Behalter, der ein Reinigungs- oder Desinfektionsmittel enthalt, muss korrekt etikettiert werden,
denn das Etikett gibt Aufschluss Gber die Zusammensetzung des Mittels, seine Anwendung, seine
Gefahren und die im Notfall zu ergreifenden Erste-Hilfe-MaBnahmen:

- Etikett des Behaltnisses (oft ein Kanister) kopieren

- So weit verkleinern, dass das Etikett noch lesbar ist, aber auf den Behalter passt, fiir den es
bestimmt ist

- Auf jeden Behalter aufkleben und mit Plastikfolie schitzen

b Die Sicherheitsdatenblatter aller Mittel missen fir das Personal zuganglich sein, da dort im Notfall
wichtige Informationen zu finden sind (bei Verschlucken, Spritzer in die Augen...)

» Sprihflaschen erleichtern die Verwendung der Mittel







SCHWANGERSCHAFT &

Schwangere Erzieherinnen sind am Arbeitsplatz mit diversen Risiken konfrontiert:
b Spezielle Infektionsrisiken fir Schwangere
) Heben/Tragen
b Arbeit in unbequemer Haltung (in der Hocke, beim Zubettbringen von Kindern...)

Das luxemburgische Recht sieht die Maglichkeit einer Freistellung von der Arbeit vor; dieses Verfahren wird
am Ende des vorliegenden Kapitels erldutert.

Wenn keine Anpassung des Arbeitsplatzes méglich ist, z. B. Unterbinden des Kontakts zu Kindern oder
Betreuung von Kindern iber 6 Jahren, wird diese Freistellung ab Beginn der Schwangerschaft angesichts der
folgenden Risiken warmstens empfohlen.

SPEZIELLE INFEKTIONSRISIKEN FUR SCHWANGERE

Bestimmte harmlose Infektionskrankheiten, die bei Kindern und Erwachsenen unbemerkt ver-
laufen, kénnen fir die Entwicklung des ungeborenen Kindes dramatische Folgen haben. @

Manche Krankheiten sind bekannt und kénnen durch Blutproben nachgewiesen werden, bei
anderen sind die Folgen fir den Embryo weniger gut bekannt.

In Krippen sind zahlreiche schwer erfassbare Keime anzutreffen.

1. ROTELN
» Krankheitserreger: Rotelvirus
» Ubertragung: iiber die Atemwege

b Risiko fiir die Schwangerschaft:
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- Kongenitale Roteln mit Fehlbildungen des Herzens, der Augen und des Innenohrs
- Erhohtes Risiko zu Begin der Schwangerschaft (vor der 20. Woche und vor allem im ersten Monat)

b Vorbeugung: Impfung oder natirliche Immunitat durch vorherige Erkrankung

2. ZYTOMEGALIE-VIRUS
» Krankheitserreger: Zytomegalie-Virus

» Ubertragung: Durch langfristigen, engen Kontakt mit Personen, die das Virus ausscheiden (Urin von
Kleinkindern, Speichel, Auswurf), durch Transfusion

b Risiko fiir die Schwangerschaft:
Iytomegalieerkrankung des Neugeborenen, die eine erhohte Mortalitat oder schwere psychomo-
torische Behinderungen (Hirnlahmung) und sensorische Stérungen (Blindheit, Geharlosigkeit ...) zur
Folge hat

» Vorbeugung:
- Es gibt keinen Impfstoff

- Immunisierung durch vorherige Erkrankung, es bleibt jedoch ein Risiko der Reinfektion. Die Gefahr
einer Schadigung des Fotus ist zwar gering, aber ein kleines Restrisiko bleibt.




3. WINDPOCKEN

» Krankheitserreger: Varicella-Zoster-Virus
» Ubertragung: durch die Luft
b Risiko fiir den Fotus

- Bei Ersterkrankung der Mutter in der ersten Schwangerschaftshdlfte kongenitale Varizellen mit Haut-
schaden, unvollstandiger Ausbildung der GliedmaRen sowie Schaden an Augen und Gehirn

- Bei Erstinfektion der Mutter am Ende der Schwangerschaft Erkrankung des Neugeborenen
» Vorbeugung: Impfung der Erwachsenen:

- Erste Dosis, nach 4 bis 8 Wochen zweite Dosis

- Injektion in den Oberarm

- Bis 3 Monate nach der Impfung Schwangerschaft vermeiden

4. ERYTHEMA INFECTIOSUS ODER ,, RINGELROTELN”

» Krankheitserreger: Parvovirus B19

» Ubertragung:
- Uber die Atemwege, Saisonerkrankung
+ durch Hand-Mund-Kontakt

b Risiko fiir den Fotus

- Spontaner Abort, angeborene Fehlbildungen wahrscheinlich, fotale Andmie, die zum intrauterinen
Fruchttod fiihrt

» Vorbeugung:
- Kein Impfstoff verfiigbar
+ Hygiene

Auch andere Infektionen konnen negative Auswirkungen auf die Entwicklung des Fétus haben, treten
jedoch in Krippen nicht haufiger auf als andernorts (z. B. Toxoplasmose).

Auf diese Krankheiten wird hier nicht eingegangen.
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HEBEN UND ANSTRENGENDE HALTUNG

Ab dem finften Schwangerschaftsmonat rechtfertigt

auch das wiederholte Heben und Tragen von Kindern Jr,_’.?" F
und die Notwendigkeit, anstrengende Haltungen ein- (o a5 \ﬂ'
zunehmen (wie auf einen Stuhl in Kinderhéhe setzen, "-"E ., 4
ein Kind aus dem Bett heben etc.), eine Freistellung \ i o,
von der Arbeit. C I
v J}
FREISTELLUNGSVERFAHREN > )
e
In Luxemburg regelt das Gesetz vom 1. August 2001 - /:" 1
den Schutz von Arbeitnehmerinnen wahrend der 1"|| = f
Schwangerschaft, Geburt und Stillzeit. L, r ' ) *I,r
Der/die Arbeitsmediziner(in) hat im Rahmen dieses f g f
Gesetzes folgende Aufgaben: ' 4 455 ™,
Sl
» Stellungnahme im Falle einer Anpassung des ! r” ) K""'l']'ll
Arbeitsplatzes oder eines Arbeitsplatzwechsels F ey 1-' :4_.‘:' B

» Bewilligung einer Freistellung von der Arbeit Y e -




Bei Erzieherinnen ist das Infektionsrisiko ab Beginn der Schwangerschaft gegeben, und die Anpassung des
Arbeitsplatzes besteht in einem Wechsel auf eine Verwaltungsstelle ohne jeglichen Kinderkontakt oder
einem Wechsel zur Betreuung von Kindern Gber 6 Jahren.

Das Verfahren sieht folgende Schritte vor:
b Die schwangere Frau legt ihrem Arbeitgeber ein Schwangerschaftsattest vor

b Der Arbeitgeber fullt den ,Antrag auf Stellungnahme fir die Anpassung des Arbeitsplatzes, den Stel-
lenwechsel oder die Freistellung einer schwangeren oder stillenden Arbeitnehmerin” vollstandig aus
und schickt ihn dann zusammen mit dem Schwangerschaftsattest, auf dem das voraussichtliche
Datum der Entbindung angegeben ist, an den zustandigen arbeitsmedizinischen Dienst

b Der/die Arbeitsmediziner(in), der/die den Fall priift, stimmt dem vorgeschlagenen Stellenwechsel
gegebenenfalls zu oder bewilligt die Freistellung von der Arbeit

b Der arbeitsmedizinische Dienst schickt die Stellungnahme des Arbeitsmediziners/der Arbeitsmedizi-
nerin:

- dem Arbeitgeber, der den ersten Abschnitt unbedingt und unverziglich der Abteilung fir Mutter-
schutz der zustandigen Krankenkasse vorlegen muss

- der schwangeren Arbeitnehmerin zur Information

Im Falle einer Freistellung erfolgt die Finanzierung tber die Krankenkasse durch das Ministerium fur Familie
und Frauenférderung.

DIE SCHWANGERE LEGT DEM ARBEITGEBER EIN SCHWANGERSCHAFTSATTEST VOR
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Wechsel in die Verwaltung oder Betreuung von Kindern
iiber 6 Jahren moglich
v v
JA NEIN
stellungnahme, . B Stellungnahme
des/der AM : : des/der AM
y y

Die Schwangere arbeitet auf

. Freistellung von der Arbeit
einer neuen Stelle
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PSYCHISCHE -
BELASTUNG

DEFINITION

Dies ist der psychische Druck, den eine Person bei der Ausiibung der Arbeit verspirt.

)

Er kann zum Risiko werden, wenn die geistigen Fahigkeiten oder die Anpassungsfahigkeit an das Arbeits-
umfeld Gberbeansprucht oder auch nicht ausreichend genutzt werden.

Er wird beeinflusst durch:
b die Zahl der Entscheidungen, die in einer bestimmten Zeit getroffen werden missen
b die Schwierigkeit dieser Entscheidungen
b den Grad der Aufmerksamkeit, den die Arbeit verlangt
b die beruflichen Beziehungen zwischen den Erziehern/Erzieherinnen und zu Vorgesetzten
b den Arbeitsinhalt
b die Organisation der Arbeit (Arbeitszeiten, Urlaub, Krankheit ...)

Erzieher(innen) laufen eher Gefahr, aufgrund der Art der Arbeit mit kleinen Kindern tberbeansprucht zu
werden. Bei der Ausiibung der Arbeit ist standige Aufmerksamkeit erforderlich, und die Aufgaben der Kin-
derbetreuung sind vielfaltig.

Manche Empfehlungen scheinen ausschlieBlich dem Wohl der Kinder zu dienen, wirken sich jedoch auch fir
Erzieher(innen) positiv aus und tragen damit zur Verringerung ihrer psychischen Belastung bei (z. B. hohe
Turklinken, so dass die Erzieher(innen) sich keine Sorgen mehr machen miissen, dass Kinder unkontrolliert
den Raum verlassen).

EMPFEHLUNGEN

Drei Faktoren spielen bei der Beherrschung des psychischen Drucks, der auf Erziehern/Erzieherinnen lastet,
eine wichtige Rolle:

b Organisation
» Weiterbildung und Information

» Kommunikation

1. ORGANISATION

Eine gut durchdachte Organisation, die von den verschiedenen Beteiligten in der Krippe Gberdacht wurde,
ermdglicht einen kontrollierten Ablauf und damit eine Verringerung der psychischen Belastung.

Sie umfasst:

Aufgabenverteilung

Mit dem Rotationsprinzip lassen sich angenehme, aber auch weniger angenehme Aufgaben aufteilen, die
Arbeit wird abwechslungsreicher.

1. B. Zubettbringen, Wickeln, Vorbereiten des Essens der Kinder bei den Mahlzeiten (Kleinschneiden), Helfen
der Kinder beim Essen, Zubereiten der Flaschchen, Spilen und Sterilisieren der Flaschchen, Waschewaschen,
Spazierengehen, Spielen im Freien etc. sind nach dem Rotationsprinzip auf die Erzieher(innen) zu verteilen.



Arbeitszeiten

» Alle Erzieher(innen) nach ihren Vorlieben bei festen oder flexiblen Arbeitszeiten fragen. In
beiden Fallen auf eine gerechte Verteilung und mdglichst auf die Beriicksichtigung der
personlichen Wiinsche der Einzelnen achten

b Arbeitszeiten der Teams sollen sich leicht iberschneiden, damit ein Austausch von Informationen
iber die Kinder moglich ist

» Moglichst vermeiden, dass ein Erzieher/eine Erzieherin mit mehreren Kindern allein in der Einrich-
tung ist. Z. B. arrangieren, dass:

- der Koch/die Kochin schon morgens kommt, wenn die Krippe 6ffnet;

- die Reinigungskraft abends da ist, wenn nur noch ein Erzieher/eine Erzieherin mit den Kindern
alleine ist

Wenn sich ein Kind verletzt, konnen so die gesunden Kinder einem/einer anderen Erwachsenen
anvertraut werden, wahrend sich der Erzieher/die Erzieherin um das verungliickte Kind kimmert.
Pausen
b Fir Vollzeit-Arbeitstage mindestens 15 Minuten Pause vorsehen
» Lange Arbeitsunterbrechungen (2 Stunden) vermeiden, stattdessen lieber ofter kurze Pausen

b Erzieher(innen) fragen und ihren Wunsch nach kurzen oder langen Pausen bericksichtigen, wenn
Einigkeit herrscht

» Ruheraum (maglichst mit Fenster) zur Verfigung stellen, der sich wie folgt ausstatten Iasst:
+ mit Tisch und Stihlen
- mit einer Matratze und Kissen
+ mit einer Tir, die den Raum von den Kinderrdumen trennt
+ mit Kassettenrekorder, Kaffeemaschine ...

Urlaub

» Um Konfliktsituationen zwischen den einzelnen Mitarbeitern/Mitarbeiterinnen zu
vermeiden, sollte ein eindeutiges Verfahren fir Urlaubsantrage festgelegt und auf die
gleichméaRige Verteilung des Urlaubs geachtet werden

b Vorzugsweise direkte Absprachen unter den Erziehern/Erzieherinnen jeder Gruppe

Vertretung

) Einen relativ konstanten Pool von Vertretungskraften zusammenstellen, auf den in Urlaubszeiten oder
bei Krankheitsausfallen zuriickgegriffen werden kann

» Ein Informationsblatt vorbereiten, mit dem die Vertretungskrafte einen besseren Uberblick iber die
verschiedenen auszuiibenden Aufgaben haben, um:

- der Vertretungskraft Stress durch nicht klar umrissene Aufgaben zu ersparen

- die Effizienz der Vertretung zu erhéhen und damit eine Arbeitsiiberlastung der anwesenden
Kolleginnen/Kollegen zu vermeiden

b Vertretungskraften die Teilnahme an Weiterbildungsveranstaltungen, z. B. zum Thema Brandschutz,
anbieten
Klare Anweisungen
» Klare Anweisungen festlegen und an geeigneten Orten aufhangen:
- Fur die Desinfektion von Handen, Gegenstanden ...

« Fir zu benutzende Gerate wie Mikrowelle, Waschmaschine oder Trockner. Plastikhiille aufkleben, in
der die richtigen Bedienungsschritte aufgefihrt sind
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b Ein deutiges Verfahren fir den Fall vorschreiben, dass ein Kind einen Unfall erleidet, um den Stress
der Erzieherin/des Erziehers im Notfall zu verringern. Einige Anregungen:

- Ordner mit wichtigen Telefonnummern:
- des/der zu verstandigenden Arztes/Arztin
- des Krankenwagens
- der Eltern jedes Kindes (vorzugsweise Handynummer)

- Roter Ordner als Zeichen fir Notfall, der in jeder Abteilung immer neben dem Telefon liegt

- Externer Telefonanschluss auf jeder Etage (gesetzlich vorgeschrieben) und auerdem interne
Leitung, um gegebenenfalls das Team zu verstandigen

Sicherheit der Kinder

Maximale Sicherheit der Kinder gewahrleisten, um die psychische Belastung der Erzieher(innen) zu verrin-
gern.

2. WEITERBILDUNG UND INFORMATION

Fundierte Kenntnisse der auszufiihrenden Arbeit und der bestehenden Risiken ermdglichen ein richtiges
Verhalten der Betroffenen und helfen, unnétigen Stress durch mangelnde Beherrschung der Situation zu
vermeiden.

b Erstellung eines Dokuments, in dem die Organisation innerhalb der Einrichtung detailliert beschrieben
wird:

- zur Forderung der schnellen, angenehmen Integration neuer Mitarbeiter(innen) ins Team
- zur Steigerung der Effizienz der Unterstiitzung durch Vertretungskrafte

b Information der Erzieher(innen) iber Risiken, denen sie ausgesetzt sind, und Gber die Mittel zu deren
Vermeidung

3. KOMMUNIKATION

Dieses dritte Element spielt fir eine gesunde und angenehme Arbeitsatmosphare eine Schlisselrolle.
Es gibt drei Arten von Kommunikation:

» mit den Eltern

b im Team

» mit anderen Krippen

Mit den Eltern

Ein schriftliches Kommunikationsmittel kann als Erganzung zur mindlichen Information, die mit den Eltern
ausgetauscht wird, sehr nttzlich sein. Der/die Erzieher(in), der/die am Ende des Tages anwesend ist, hat
sich namlich vielleicht nicht den ganzen Tag um die Kinder gekimmert und weif§ daher nicht genau tber
deren Tagesablauf Bescheid. Das kann Stress verursachen.

Folgende drei Moglichkeiten der schriftlichen Kommunikation finden in Krippen Anwendung:
b Personlicher Tagesbericht, der den Eltern jeden Abend ausgehandigt wird (vgl. Anhang 3, Seite 84)

b Verwendung einer gemeinsamen Tafel, die von allen Eltern eingesehen werden kann und fir die
Erzieher(innen) zum Ausfillen im Laufe des Tages leicht zuganglich ist. Achtung: Bei Verwendung
einer Tafel kénnen Probleme mit vertraulichen Informationen auftreten.

b Ausfillen des gemeinsamen Krippenbuchs fur alle Kinder einer Gruppe



Im Team

Parallel zu den Sitzungen mit erzieherischen Themen kann eine monatliche Teamsitzung

wesentlich zur Verbesserung der Kommunikation im Team beitragen. Bei diesen Sitzungen,

sollten auch Themen angesprochen werden, wie der Stress, der aufgrund von Schwierig-

keiten mit Kindern, Eltern oder unter Erziehern/Erzieherinnen empfunden wird, aufgetretene Unfalle oder
Zwischenfdlle mit Erarbeitung von Anweisungen zur Vermeidung einer Wiederholung derselben Situation
usw.

Mit anderen Krippen

Besprechungen mit anderen Betreuungseinrichtungen kénnen eine Bereicherung darstellen und kénnen
regelmalRig organisiert werden, um den Austausch von Erfahrungen und Arbeitsweisen zu férdern.

Solche Treffen sind eine gute Gelegenheit, um Spezialistinnen/Spezialisten fiir Gesundheit, Sicherheit oder
Hygiene einzuladen, und erméglichen eine Vereinheitlichung bestimmter Ansatze und die Ldsung von Pro-
blemen auf einer globaleren Ebene.
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BELEUCHTUNG %

In einer Krippe stammt das Licht im Wesentlichen aus zwei Lichtquellen:
b Natirliche Beleuchtung durch Tageslicht von auRen
b Kinstliche Beleuchtung mit Lampenlicht

Auf die Qualitat dieser beiden Lichtquellen ist unbedingt zu achten, da sie sich im Tagesverlauf und je nach
Jahreszeit gegenseitig ablosen oder erganzen.

GroBherzogliche Verordnung vom 20. Dezember 2001: Alle Rdume, in denen sich Kinder langere Zeit aufhal-
ten, miissen mit Tageslicht beleuchtet werden. AuSer in Rdumen, die ausschlieBlich als Ruherdume genutzt
werden, sind Milchglasfenster, durchscheinende Fenster und Lichtschachte als einzige Tageslichtquelle nicht
zuldssig. Die kinstliche Beleuchtung der RGume muss die Rdume ausreichend ausleuchten, ohne die Benut-
zer(innen) zu blenden. Die Aufenthaltsrdume der Kinder miissen eine fir Kinder angenehme Temperatur
haben.

RISIKEN IM ZUSAMMENHANG
MIT UNGEEIGNETER BELEUCHTUNG

Wenn man nicht darauf achtet, kann eine schlechte Beleuchtung zu unangenehmen und ermiidenden Situa-
tionen fihren:

b Zu viel Warme durch GbermaRige Sonneneinstrahlung oder Gliihlampen
» Blendwirkung durch GbermaRige Sonneneinstrahlung oder schlecht angebrachte Leuchten

» Im umgekehrten Fall: unprazise Bewegungen und Stolpergefahr bei unzureichender Beleuchtung

LIWECK EINER GUTEN BELEUCHTUNG

» Hell genug fir die auszufihrenden Arbeiten
» GleichmaRig

» Kombiniert, mdglichst aus direkter Beleuchtung (von der Lichtquelle selbst) und indirekter Beleuch-
tung (durch Reflexion an einer Oberflache)

» Ohne direkte oder indirekte Blendwirkung

In einer Krippe muss die Beleuchtung deshalb sorgféltig geplant werden, damit die Kinder nicht geblendet
werden, die Erwachsenen aber gentgend Licht haben.

EMPFEHLUNGEN

1. PLANUNG

Die wichtigsten Empfehlungen lauten:

» Gebdude so planen, dass die Raume mit den meisten vertikalen Fenstern voll nach Stiiden ausgerich-
tet sind, denn wenn die Sonne im Siiden steht, steht sie auch am hochsten, und dringt daher am
wenigsten in das Gebdude ein



» Schrage Fensterflachen (Veluxfenster oder Vollglasflachen), Veranden mit komplett lichtdurchlassi-
gem Dach oder zu viele groBe Glasfenster vermeiden

b Vorzugsweise Kippfenster oder Fenster, bei denen sich nur der obere Teil 6ffnen lasst, damit geltftet
werden kann, ohne dass die Kinder herausfallen konnen

+ An Balkon- oder Terrassentiiren Metallgitter oder Netze (robustes Fliegennetz) oder Schutzgitter
anbringen

) Vorzugsweise Glasscheiben verwenden, die die Hitze reflektieren
» Rollldden an der AuBenseite anbringen
b Keine Glihlampen verwenden: sehr gerichtet, strahlen Warme ab und blenden
» Vorzugsweise Leuchtstofflampen verwenden, die nicht blenden
» Halogenlampen wegen der Warmeentwicklung nur begrenzt einsetzen
» Beleuchtungssystem so konzipieren, dass die Helligkeit 400 Lux erreicht
- GleichmaRig verteilt
« Mit Leuchtstoffrohren der Klasse warmweif3 (Farbtemperatur ca. 3000°K)
+ Halbstreuend (ehemals Klasse BZ4)
- Halbindirekt (teilweise von der Wand reflektiert)
- Mit zwei Schaltern, so dass bei Bedarf nur jede zweite Reihe eingeschaltet werden kann
b Individuelle Gestaltung der einzelnen Rdume je nach Nutzung:
- Kleinkinderabteilung: Vorzugsweise indirekte Beleuchtung zur Vermeidung von Blendwirkungen

- Schlafraume: Wandleuchten mit schwachen Lampen zusatzlich zur allgemeinen Beleuchtung, even-
tuell mit Dimmer

- Waschrdume: Feuchtraumgeeignete Leuchtstofflampen, die bis zu 400 Lux Helligkeit abgeben
konnen. Am Wickeltisch selbst sanfte, indirekte Beleuchtung. Wenn nétig eine Zusatzlampe zur
Ausleuchtung des Wickeltischs (z. B. indirekte Halogenlampe, die nur bei Bedarf eingeschaltet wird)

- Gang: Leuchtstofflampen, die eine Beleuchtung von 200 Lux liefern kdnnen, mit Bewegungsmelder

Die arbeitsmedizinischen Dienste erteilen zu diesem Thema gerne weitere Auskiinfte.
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2. KORREKTUR

Eine nachtragliche Verbesserung des Beleuchtungssystems ist jederzeit moglich, wenn auch zu wesentlich
hoheren Kosten. Mégliche MaBnahmen sind:

b Bei zu starker Sonneneinstrahlung Raum so einrichten, dass sich die Aktivitaten im am wenigsten
besonnten Teil des Raumes abspielen

» Anbringung von Stores mit verstellbaren vertikalen Lamellen, mit denen das Licht eindringen und in
die gewinschte Richtung gelenkt werden kann

) Bei ungeeigneter Beleuchtung vorhandene Leuchten wie folgt verandern:
- Typ: Klasse BZ4 (Spezialist(in) konsultieren)
+ Anordnung: gleichméBige Verteilung, abgestimmt auf die Erfordernisse des Raumes
- Anzahl: so viele, dass die gewiinschte Lichtstarke erreicht wird




LARM @

Larm wird in Krippen in erster Linie von Kindern verursacht.

Kinder rennen, weinen, spielen mit [armenden Spielsachen und schreien vor allem, wobei sie sehr schrille
Gerausche verursachen (hohe Téne).

Grofsherzogliche Verordnung vom 20. Dezember 2001: Durch Auswahl, Bauweise und Ausstattung der Einrichtun-
gen muss verhindert werden, dass die Kinder schadlichen Einflissen wie iibermélSigem Ldrm ausgesetzt sind.

GEFAHREN DURCH LARM

Die Gerdusche, die in einer Krippe anzutreffen sind, stellen nicht wirklich eine Gefahr fiir Gehérschaden dar.
Sie kénnen jedoch andere Probleme verursachen:

b Storungen
» Ermidung und damit einhergehend Konzentrationsschwache der Erzieher(innen)

b Die Kinder, die sich gegenseitig hochschaukeln, werden immer aufgedrehter und lauter

EMPFEHLUNGEN
1. PLANUNG/EINRICHTUNG

a. Anordnung der Rdume
b Vorzugsweise ebenerdig

b Bei mehrstockigen Gebduden darauf achten, welche Rdume Gbereinander liegen (z. B. nicht das
Spielzimmer der Grol3en iber dem Schlafraum der Kleinen einrichten)

b Einen rdumlich getrennten Raum zum Austoben einplanen

b Rdume, in denen viel gemacht wird, weiter von den Schlafraumen entfernt unterbringen

b. Bauweise
b GroRRe Raume vermeiden

» Verhindern, dass sich der Larm von einem Raum in den anderen fortsetzt:

- Durch die Verwendung von schallisolierenden schweren Materialien (Schwerbeton, schwimmender
Estrich), Holztafelung vermeiden

- Abdichten von Schlitzen und Lochern mit schwerem Material (Beton), Verarbeitung kontrollieren

b Verbesserung der Akustik in den Raumen durch schallabsorbierende Stoffe, die den Widerhall verrin-
gern, insbesondere an Decken:

- Empfohlene Materialien:
Porése, schallabsorbierende Materialien (sehr gute Absorption hoher Téne wie Kindergeschrei):
- Glas- und Steinwolle
- Kunstharzschaum, Holzwolle
- Membranmaterialien mit poroser Beschichtung (gleichmaRigere Absorption aller Tonhéhen)



c. Einrichtung/Verarbeitung
» Wande schmiicken, Wande in den Rdumen nicht nackt lassen

b Schlitze und Locher wie gesagt abdichten
b Verschiedene Spielbereiche in einem Raum mit Trennwdnden o. d. abteilen
» Wenn die Krippe Gber 2 Stockwerke geht:

- Bodenbelag mit beschichtetem Ricken verwenden, so dass Gerdusche wie Trittschall und herab-
fallende Gegenstande nicht so leicht Gbertragen werden

- Die Raumnutzung so organisieren, dass Gber den Bereichen, die geschitzt werden sollen, maglichst
leise Aktivitaten stattfinden (z. B. Leseecke)

- Stihle und Tische mit Gleitern versehen
b Moglichst Spielzeug anschaffen, das keinen Larm verursacht (Rader aus Gummi usw.)

2. TAGESABLAUF
» Immer wieder Augenblicke ruhiger Aufmerksamkeit schaffen (Spiel, Vorlesen usw.)
» Wenn die Kinder zu unruhig sind, 5 Minuten toben lassen
b Aktivitaten in kleinen Gruppen durchfihren

b So oft wie mdglich drauBen spielen




FEUER &

Auf die verschiedenen technischen Kenndaten des Gebaudes (Feuerbestandigkeit, Brandabschnittsbildung,
Anzahl und GroBe der Notausgange usw.) und des AuBengelandes, die bei der Brandausbreitung und der
R3aumung eines Gebaudes eine wichtige Rolle spielen, wird in diesem Abschnitt absichtlich nicht eingegan-
gen.

Die entsprechenden Daten waren bereits bei der Gebaudeplanung oder Sanierung zu priifen. Achtsamkeit
ist geboten, wenn das derzeit genutzte Gebaude nicht fir die Kinderbetreuung konzipiert oder angepasst
wurde.

Alle ndtigen Informationen zu diesen Punkten erteilt die Feuerwehr der Gemeinde, in der sich die Krippe
befindet.

AUSBRECHEN VON FEUER VERMEIDEN

» Reinigungsmittel und -gerate, die haufig entzindlich sind, immer richtig aufrdumen

) Alle defekten Gerdte, elektrischen Einrichtungen oder Ausriistungsgegenstande, die eine Gefahr fir
Personen darstellen, so schnell wie maglich reparieren lassen

» Bei mobilen Elektrogerdten wie Flaschchenwarmern oder Babyphon nach Gebrauch immer sofort den
Stecker ziehen

b Vorzugsweise Abfalleimer und Papierkdrbe aus Metall verwenden und diese regelmaRig leeren

b Girlanden, Papierschmuck, wehende Raumtextilien, leicht brennbare Gegenstande oder Spiele aus
Papier einschranken oder ganz verbieten (z. B. in den Gangen und Fluren sowie in den Schlaf- und
Ruherdumen)

AUSBREITUNG VON FEUER VERMEIDEN

GroBherzogliche Verordnung vom 20. Dezember 2001: Der Heizungsraum muss eine Brandschutztir haben.
In der Kiiche muss es eine Léschdecke geben

b Die Ausbreitung eines Feuers wird durch das Vorhandensein von Leitungsschachten, Aufzugsschach-
ten und Lastenaufziigen begiinstigt, die kaum oder gar nicht isoliert sind. Im Zweifelsfall die Isolie-
rung derartiger Vorrichtungen von einem Sachverstandigen prifen lassen.

BRANDSCHUTZMITTEL

1. FEUERMELDER

GroBherzogliche Verordnung vom 20. Dezember 2001:

Die Aufenthaltsrdume der Kinder sowie alle Rdume, in denen sich potenzielle Feuerquellen befinden,
missen mit Rauchmeldern ausgeriistet werden.

In jeder Betreuungseinrichtung muss sich in jedem Stockwerk ein funktionierendes Telefon sowie ein
regelmalsig erneuerter Erste-Hilfe-Kasten befinden.

Feuermeldung: Bestimmte Personen werden iber den Ausbruch eines Feuers oder das Vorliegen einer
Gefahr informiert

Feueralarm: Alle Personen, die sich in einem bestimmten Gebdude befinden, werden zur Réumung des
Gebdudes aufgefordert




) Erstellen eines Feuermeldeverfahrens fir das Verhalten bei Ausbruch eines Feuers (z. B. Auslosen der
Rauchmelder) oder einem vergleichbaren Zwischenfall:

« Wer muss informiert werden?
- Mit welchen Mitteln und auf welchem Weg geschieht dies?
« Das Verfahren beinhaltet:

- die Verstandigung der genannten Personen bei einer ortlich begrenzten Intervention ohne Aus-
l6sen eines Feueralarms

- den Feueralarm, der das Signal fir die Ausfihrung des Evakuierungsplans bildet
- die Benachrichtigung der offiziellen Hilfsdienste

b Informieren aller in einem Gebdude anwesenden Personen iiber das Feuermeldeverfahren und die zu
beachtenden Anweisungen auf einer Personalversammlung

Neue Mitarbeiter(innen) sowie Vertretungen missen ebenfalls informiert werden

b Die Anweisungen des Feuermeldeverfahrens aushangen (in der Nahe der Telefone)

2. FEUERLOSCHER

GroBherzogliche Verordnung vom 20. Dezember 2001: ]

In jedem Stockwerk sowie in der Kiiche muss an einer gut sichtbaren und leicht zuganglichen

Stelle ein Feuerldscher vorhanden sein. =1

Die Einrichtung muss jederzeit nachweisen kénnen, dass die Feuerldscher und die Rauchmelder mindestens
einmal pro Jahr Gberpriift und gewartet werden

b Firma kontaktieren, die Feuerloscher vertreibt; sie liefert die erforderlichen Hinweise fir deren
Anbringung. Fur die vorhandenen Feuerldscher Zulassungszertifikate verlangen, in denen die Sicher-
heitsgarantien bescheinigt werden

b Alle Feuerldscher einmal pro Jahr von einer Spezialfirma priifen und warten lassen

» RegelmaRig zusammen mit der Feuerwehr Feuerléschiilbungen mit den tragbaren Feuerléschern
organisieren, damit moglichst viele Mitarbeiter(innen) mit den Feuerldschern umgehen kénnen

EVAKUIERUNG EINES GEBAUDES

1. ANORDNUNG DER RAUME

» Unbedingt vermeiden, dass Fluchtwege® (Tiiren, Gange, Treppen oder sonstige) behindert, versperrt,
verdeckt oder verschlossen werden, solange sich Personen im Gebdude befinden. Vorrate, Materia-
lien oder Gegenstande (wie Kinderwagen oder niedrige Betten) dirfen den Durchgang nicht behin-
dern
“FLUCHTWEGE: Einrichtungen, Flure und Durchgange, auf denen eine Person gehen muss bzw. die sie durchqueren muss, um
von ihrem Aufenthaltsort in einem Gebdude ins Freie zu gelangen (laut GroBherzoglicher Verordnung vom 13. Juni 1979 mit
Richtlinien fur die Sicherheit in 6ffentlichen Gebauden in ihrer Fassung vom 3. November 1995)

b Die an den Wanden der Korridore befindlichen Vorrichtungen wie Séulen, Pfeiler und Trennwénde
sollen so angeordnet oder geschitzt sein, dass ein einziger Durchgang gebildet wird, der von einer
geraden Linie begrenzt wird (méglichst wenig Nischen und Vorspriinge), so dass die Raumung des
Gebdudes auch bei Rauchbildung méglich ist

b Die Tiren der Notausgange missen nach auRen 6ffnen

» Von so genannten Panikriegeln wird abgeraten, denn Kinder kdnnen sich daran klammern und die
Tir zum falschen Zeitpunkt 6ffnen. Ihr Funktionsprinzip kann jedoch eingesetzt werden, wenn sie
héher angebracht sind




2. AUSHANG

Evakuierungsplan (Schema) aushangen, auf dem Folgendes eingezeichnet ist:
» vorhandene Feuerléscher
» Anordnung der Feueralarmschalter
» Notausgdnge
» Notrufnummer
b Angabe des Standorts zur leichteren Orientierung

In jedem Stockwerk muss mindestens ein Plan in den gemeinsam genutzten Bereichen aushangen (z. B.
auf dem Treppenabsatz).

3. KENNZEICHNUNG DER NOTAUSGANGE

Die Kennzeichnung der Fluchtwege™ muss (standig) gut sichtbar sein. Auf keinen Fall darf I l h

Raumschmuck die Sichtbarkeit der Kennzeichnung der Notausgange beeintrachtigen.

“KENNZEICHNUNG DER FLUCHTWEGE: Kennzeichnung von Taren, Fluchtwegen und Ausgéngen, so dass von jeder Stelle eines Brandab-
schnitts, die entweder dem langeren Verbleib von Personen oder als Ausgang dient, selbst Personen, die die Ortlichkeiten nicht ken-
nen, sich einfach und schnell orientieren kénnen und ohne zu zégern und ohne Gefahr zu laufen, in eine Sackgasse zu geraten, den

kirzesten, sichersten oder am besten geeigneten Weg ins Freie und/oder in einen sicheren Bereich finden (laut GroBherzoglicher Ver-
ordnung vom 13. Juni 1979 mit Richtlinien fir die Sicherheit in 6ffentlichen Gebduden in ihrer Fassung vom 3. November 1995)

4. EVAKUIERUNGSPLAN

b Bestimmen einer Person, welche die Rédumung koordiniert und leitet

b Erstellen eines Raumungsverfahrens bei Alarm (siehe Beispiel in Anhang 2, Seite 82), welches bein-
haltet:

- was hat jede(r) zu tun?

- die verantwortliche Person, die Erzieher(innen), die anderen Personalmitglieder, die bei der
Evakuierung der Kleinkinder helfen kénnen

- wer tut wann? was? womit?, damit bei einem Problem alle Personen addquat reagieren
- das Verfahren:

- den personlichen Tagesbericht aller Kinder mitnehmen (damit man, wenn nétig, die Eltern ver-
standigen kann), zusatzlich die Anwesenheitsliste aller Gruppen. Um genau zu wissen, welche Kin-
der in welchem Bereich anwesend sind, kann ein Schildchensystem verwendet werden. Die
Namensschildchen werden bei der Ankunft jedes Kindes an eine kleine Tafel geheftet, von der sie
wieder abgenommen werden, wenn das Kind abgeholt wird
NAMENSSCHILDCHEN: mit Name und Vorname des Kindes, kann einfach und solide auf einer leicht mitzunehmenden Vor-

richtung, z. B. einer kleinen Pinwand, befestigt werden. Z. B. laminierte Pappschildchen, die auf eine kleine Korktafel oder
einen dicken Stoff gepinnt werden, der auf eine geeignete Unterlage aufgezogen wurde.

- An einer vorher festgelegten Stelle im Freien sammeln, wenn maglich auf derselben Straeseite
zur Vermeidung von Unfallgefahr

- Mit einem nahe gelegenen Unternehmen eine Absprache treffen, so dass die Kinder dort hingebracht
werden kénnen, wenn die Krippenrdume nach dem Léschen des Feuers nicht mehr benutzbar sind

- Transport der Kleinkinder ermdglichen: Betten mit groen Rollen, die eine schnelle Evakuierung
ermoglichen, wenn auf dem Weg zu den Notausgangen keine Treppen sind

b Alle betroffenen Personen iiber das Verfahren in Kenntnis setzen

b Das Verfahren bei Evakuierungsiibungen testen und mit den Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern Gber
dieses Verfahren und die Evakuierungsibungen diskutieren. Dabei kdnnen namlich Probleme auftreten
(z. B. die Betten auf Rollen passen nicht durch die Tiren oder die Rollen fahren nicht gut genug usw).

Die Kinder missen behutsam und grindlich auf die Evakuierungsiibungen vorbereitet werden, damit
sie keine Angst bekommen:

- die Kinder konnen z. B. vorbereitet werden, indem das Thema vorbeugendes Brandschutzverhalten
besprochen wird
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GEBAUDEPLANUNG

EINLEITUNG

Ein Planungsvorhaben kann sich beziehen auf:
D einen Krippenneubau
D eine Krippensanierung
b die Errichtung eines neuen Raums
b die Sanierung eines Raums
b die Einrichtung einer Krippe in bestehenden Raumen

Die Durchfiihrung eines solchen Vorhabens erfordert Zeit und personliches Engagement. Gegebenenfalls
muss die Meinung der Erzieher(innen) eingeholt werden, die in den neuen Rdumen arbeiten sollen.

Ein geeigneter Arbeitsplatz steigert Leistungsfahigkeit und Freude an der Arbeit und ist der Sicherheit
zutrdglich.

1. BETEILIGUNG AN DER PLANUNG

Laut Gesetz vom 17. Juni 1994 (Artikel 4) iber die Dienststellen fir Gesundheit am Arbeitsplatz IED
soll ein Arbeitsmediziner ,Empfehlungen fiir die Planung der Arbeitsplatze abgeben, insbeson-

dere hinsichtlich der Einrichtung der Arbeitsstatten und der Auswahl der Arbeitsausstattung |[...],

er soll die Anpassung der Arbeit an den Menschen fordern, insbesondere im Hinblick auf die Konzeption der
Arbeitsplatze und die Wahl der Arbeitsmethoden |[...], er soll Arbeitgebern und Arbeitnehmern Ratschldge
fir die Bereiche Hygiene, Ergonomie, Gesundheitserziehung und berufliche Wiedereingliederung geben.”

Im Rahmen dieses Auftrags empfiehlt der Arbeitsmediziner wann immer mdglich die Einbeziehung der
Erzieher(innen) in die Planung der Rdumlichkeiten, denn sie kennen den Tagesablauf, die an die Rdume zu
stellenden Anforderungen und die arbeitsbedingten Zwange sehr gut.

Die Erzieher(innen) konnen ihre Empfehlungen auf folgende Weise sammeln:

D Frage: Wie sieht der Ablauf der Aktivitdten an einem normalen Tag, wie der Platzbedarf aus, welche
Aufbewahrungsmaglichkeiten werden benétigt?

b Auflistung aller ablaufbedingten Probleme in der aktuellen Einrichtung, die in Zukunft unbedingt ver-
mieden werden sollen

b Auflistung aller Vorziige der aktuellen Einrichtung, die in den neuen Raumen ebenfalls vorhanden
sein sollen

D Besichtigung anderer Krippen

EMPFEHLUNGEN

1. ALLGEMEINE EMPFEHLUNGEN

b Lieber ebenerdige Rdume als Treppen, Vermeidung kleiner Stufen, die Unfallgefahren in sich bergen
und die Verwendung von Servierwagen unmaoglich machen

b Logische Anordnung der verschiedenen Raume:



- Rdumliche und akustische Trennung von Aktionsrdaumen und Ruhebereichen:
- laute Raume und Schlafbereich nicht nebeneinander
- Psychomotorik-Raum oder Aktionsraume abseits

- Kiiche zentral ansiedeln, wenn es mehrere Altersgruppen gibt

- Kleinkindabteilung im Erdgeschoss ansiedeln, wenn es mehrere Etagen gibt:
- damit sie nicht die Treppe hinauf- und heruntergetragen werden missen

- zur Vereinfachung der Rdumung des Gebaudes bei Feuer, denn die Kleinkinder kénnen noch nicht
laufen (siehe Seite 44)

- zur Vereinfachung der Benutzung von Kinderwagen, die bis in den Flur dieser Abteilung gefahren
werden kénnen

D Geniigend Platz in jedem Raum vorsehen, sowohl Nutzflachen als auch Stauraum

» Aulen- und Innentiiren breit genug planen, damit natigenfalls auch ein doppelter Kinderwagen
durchpasst

» Wenn aullen Schragen vorgesehen sind, darauf achten, dass sie nicht zu steil (maximal 5 °) und
rutschfest sind

b Der Schrank mit den Haushaltsmitteln sollte an zentraler Stelle stehen, damit die Mittel im Lauf des
Tages griffbereit sind

2. SPEZIELLE EMPFEHLUNGEN

a. Tiiren:
D Breit genug, damit:

- die gesetzlichen Bestimmungen uber behinderten-
gerechte Zugange erfullt sind

- ein Kinderwagen in die Kleinkinderabteilung
geschoben werden kann

- ein Bett auf Rollen durchgeschoben werden kann,
insbesondere bei der Raumung im Brandfall

b Innentiren: Glasscheibe unten, damit man sehen
kann, ob ein Kind hinter der Tir steht

» Hohe der Klinken (+/- 1,40 m), damit die Kinder d
die Tir nicht unkontrolliert 6ffnen kénnen o
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» An den Turen zu den Schlafrdumen unten mit Tur-
birste

1A ) «
D Bis in 1,50 m Hohe Klemmschutzgummi, damit sich \{: St ¥
die Kinder nicht die Finger in den Tiren einquet- e |
schen kénnen j \

» Eingangstir:
- von aullen nicht ohne Erlaubnis zu 6ffnen

- mit Sprechanlage mit unterschiedlichen Klingeltonen fir die verschiedenen Gruppen ausgestattet,
so dass:

- nicht alle Gruppen bei jedem Klingeln gestort werden;

- die Sicherheit beim Betreten und Verlassen der Raumlichkeiten gewahrleistet ist, weil die Gruppe,
in die das Kind geht, den betreffenden Eltern die Tur 6ffnet, wenn sie klingeln. Unbefugten wird so
der Zutritt verwehrt
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b. Gitter:
D Zutritt zu Gefahrenbereichen verhindern

D Von einer erwachsenen Person leicht zu 6ffnen und zu schliel3en, nicht jedoch von einem Kind

» Hoch genug, damit eine erwachsene Person nicht dariber steigen kann, ohne sie zu 6ffnen, und
Erwachsene sie gut sehen und nicht dariber stolpern

c. Fenster:

Gro8herzogliche Verordnung vom 20. Dezember 2001: Die hinreichende Beliiftung aller Riume
muss sichergestellt sein.

» Mit Kippfligeln, die ge6ffnet werden kdnnen, sodass eine malige Liftung moglich ist

» Mit Schloss, damit das Fenster gewiinschtenfalls weit ge6ffnet werden kann (Schlissel hangt im
oberen Bereich)

» Das zur Beliftung dienende Fenster soll mit einem Fliegengitter versehen sein
» Doppelverglasung;
D Zu groRe Scheibenflachen vermeiden

b Ein Fenster in Kinderhohe, damit sich das Kind von seinen Eltern verabschieden kann, ohne von der

Erzieherin/dem Erzieher auf den Arm genommen werden zu missen; alternativ ist auch eine gesi-
cherte Treppe an einem normalen Fenster denkbar

d. Treppen: %
» Treppen zwischen den Rdumen oder Abteilungen sind nach Méglichkeit zu vermeiden

» Zwei Handlaufe:
- einer in Erwachsenenhdhe
- einer in Kinderhohe
b Stufen:
- mit rutschfester Oberflache an jeder Stufenkante
D Richtige Beleuchtung mit Bewegungsmelder (siehe Seite 38)

D Zugang zum 1. Stock: ausreichend breit (1,20 m), damit im Brandfall Personen gleichzeitig hinauf-
und hinuntergehen konnen, falls es nur eine Treppe gibt

b Zugang zu den anderen Stockwerken: obligatorisches Vorhandensein einer zweiten Treppe oder
Unterteilung des Treppenhauses in Brandabschnitte

e. AuBenspielpldtze:

aGroSherzogliche Verordnung vom 20. Dezember 2001: Jede Krippe muss einen AulSenspielplatz haben, der min-
destens ein Ar groB8 ist und jedem Kind mindestens 5n7 Platz bietet. Eine Ausnahmeregelung ist fiir Krippen
madglich, deren Lage den direkten Zugang zu einer éffentlichen Grinfldche oder einem éffentlichen Spielplatz
ermaglicht.

b Spielplatz eingrenzen, damit die gesamte Situation standig Gberblickbar ist
b Eingrenzung mit Zaun:
- hoch genug, dass die Kinder nicht dariiber klettern kdnnen

- mit Tirchen, die von Kindern nicht, von Erwachsenen jedoch einfach zu éffnen sind (ansonsten:
standig offene Tar)

D Erwachsenengerechte Bank
b Im Winter rutschige (z. B. Holz) und unebene Bodenflachen, die Sturzgefahr in sich bergen, vermeiden

D Weicher Belag unter den Spielgerdten



» Sandkasten abdecken, wenn sie nicht benutzt werden (Sauberkeit)
D Wenn es keinen natirlichen Schatten gibt (Bdume), Sonnenschirme aufstellen
b Toiletten im Freien oder in der Ndhe des Ausgangs zum Garten

b Abstellbereiche fir AuBenspielgerate, die untergestellt werden mussen (kleine Fahrréder usw.), im

Aullenbereich einrichten oder leicht zugangliche Staurdaume in Innenbereich, ohne Héhenunterschied
und in der Nahe des Ausgangs vorsehen

D Diese Abstellbereiche strukturieren, sodass mehr untergebracht werden kann und Gerate, die haufi-
ger benutzt werden, an leichter zuganglichen Stellen aufgeraumt werden kénnen

D Keine Gewdchse mit Dornen oder Beeren anpflanzen, Pflanzen, die Vergiftungen hervor-
rufen konnen, sind absolut verboten, auch wenn sie harmlos scheinen (Azalee, Buchs-
baum, Geil3blatt, Fingerhut, Ficus, Glyzinie, Mistel usw.). Bitte die Person, die fiir die Gar-
tengestaltung verantwortlich ist, darauf hinweisen

f. Zugdnge:
» Treppenstufen vermeiden, damit der Zugang mit Kinderwagen leicht maglich ist

b Die unmittelbare Umgebung der Krippe sowie die Zugangswege mit rutschfestem, mit Kinderwagen
jedoch gut berollbarem Belag versehen

b Falls eine AuBBenrampe nétig ist:
- auf eine geringe Neigung achten (maximal 5 °)
- mit rutschfester Beschichtung versehen

- Sicherheitsgelander fir Kinder anbringen (geringer Abstand zwischen den Gitterstaben)
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INTIC

EINRICHTUNG

In diesem Kapitel werden die diversen Eigenschaften der verschiedenen Raume zusammengefasst. Beziig-
lich der Einzelheiten sei auf die anderen Kapitel verwiesen.

SCHLAFSAAL

Grofsherzogliche Verordnung vom 20. Dezember 2001: Fiir die Kleinen: Jeder Schlafsaal

muss mit einer ausreichenden Anzahl von Kinderbetten ausgestattet sein, die so aufgestellt H:ﬁﬂ
sind, dass ein verninftiger seitlicher Abstand zwischen den Betten besteht. Stockbetten

dirfen maximal zweistéckig sein. Die Schlafrdume miissen mindestens 6m’ pro Kinderbett

grol8 sein. Fiir die Mittleren: In dem bzw. den Schlafraumen missen sich mindestens zwei Drittel der Kinder
auf einer Matratze oder in einem Bett ausruhen kdnnen, die so aufgestellt sind, dass ein verniinftiger
Abstand zwischen den Betten besteht. Stockbetten diirfen maximal zweistdckig sein.

» Keine Aktionsraume ber dem Schlafsaal
b Direkten Zugang aus dem Hauptraum wegen Larmstorungen vermeiden

» Kinder lieber auf einem Tisch mit Wickelauflage in den Schlafsack stecken als im Bett, so dass langer
dauernde, haufige Haltungsfehler vermieden werden

b Fur Kleinkinder:

- ein Bett auf Rollen in der Nahe der Tir zum Schlafsaal aufstellen, so dass die Kinder im Brandfall
hinausgeschoben werden konnen (siehe Seite 44)

- gute Betten verwenden, die den Riicken nicht schadigen (siehe Seiten 56-57)

D Fir gréBere Kinder:

« kleine Betten ohne Gitter verwenden, in die die
Kinder ohne die Hilfe eines Erziehers/einer
Erzieherin gehen kénnen

-1' iT !‘F["".-".' t + Platz zur senkrechten Verstauung der Betten in

Migics s Rdumen vorsehen, die sowohl fur den Mittags-
IITEERR schlaf als auch fir Aktivitdten genutzt werden
:

_ D Bei Platzmangel im Schlafsaal keine schwer zu
AR ff handhabenden Stockbetten verwenden; lieber zwei
E"Z Betten aneinander stellen und durch eine durch-

. | | scheinende Trennwand trennen:

i | T - damit sich die Kinder nicht anfassen konnen
- - '\.[ I[l,; _ (Hygienevorschrift)

- - o - mobil und somit leicht zu reinigen

» Sehr bequemen Stuhl fir den/die Erzieher(in)

i —o=_ - bereitstellen, der/die wahrend des Mittagsschlafs
| Aufsicht fuhrt (siehe Seite 59)



D Richtige Beleuchtung mit Nachtlicht vorsehen, damit der/die Erzieher(in) herumgehen kann, ohne
die Kinder zu wecken

» Verdunkelnde Vorhange oder Fensterladen an den Fenstern anbringen, damit der/die Erzieher(in) die
Kinder unter optimalen Bedingungen ins Bett bringen kann und Stresssituationen vermieden werden

WASCHRAUME

aroBherzogliche Verordnung vom 20. Dezember 2001: Generell muss es in jeder Tageseinrich- ]

tung mindestens eine Toilette und ein Waschbecken mit flieBendem warmen und kalten Wasser §——
oder Mischbatterie fiir jede angefangene Gruppe von 10 Kindern geben. Die Warmwassertem-

peratur muss mit einem Thermostat auf maximal 40°C begrenzt werden. Fir Kinder im Vorschul-

alter missen sich die Waschraume im selben Stockwerk wie der Aufenthaltsraum befinden, fiir schulpflich-
tige Kinder missen sie sich im selben Stockwerk wie der Aufenthaltsraum oder im néchsten Stockwerk
befinden]...]

Fir Kinder unter vier Jahren miissen sich die Waschbecken in Kinderhéhe befinden; die Toiletten miissen
kindgerecht sein. Fir Kinder (iber sechs Jahren missen Toilettenkabinen vorhanden sein.

Fir die Kleinen: Die Waschrdume miissen sich im gleichen Stockwerk wie der Aufenthaltsraum befinden
und einen Wickeltisch, ein Waschbecken mit Mischbatterie und nicht handbedientem Wasserhahn sowie
einen nicht handbedientem Seifenspender fiir die Erzieher(innen) und ein Waschbecken mit einem oder
mehreren Wasserhdhnen in Kinderhéhe haben.

Das Vorhandensein von Toilettenschisseln ist fir Kinder dieser Altersgruppe nicht vorgeschrieben.

Fur die Mittleren: Die Waschrdume mdssen sich im selben Stockwerk wie der Aufenthaltsraum befinden und
- sofern Kinder unter zweieinhalb Jahren aufgenommen werden - einen Wickeltisch, ein Waschbecken mit
Mischbatterie und nicht handbedientem Wasserhahn sowie einen nicht handbedienten Seifenspender fiir
die Erzieher(innen) haben.

b Einfacher Zugang von den Aktionsraumen aus

D Ein Sichtglas ermdglicht die Sicht auf den Aktionsbereich (wenn die Erzieher(innen) morgens und
abends alleine sind)

D Mit Wickeltisch (siehe Seiten 57-58)
» Waschbecken:
- idealerweise in Erwachsenenhdhe (Hohe 90 cm) mit gesicherten Podesten fir die Kinder

- mit hohenverstellbaren Hockern auf Rollen fir die Erzieher(innen), wenn sich die Waschbecken in
Kinderhohe (35 cm) befinden

- mit einem Bedienhebel und einer Mischbatterie in einer fur Kinder unerreichbaren Héhe (iber 1,50m)
b Stauraum:
- Hohe zwischen Huft- und Schulterhohe (circa 1m bis 1,45m)

- nicht Gber dem Wickeltisch, weil wegen der Tiefe des Wickeltischs zu weit weg und im Allgemeinen
zu hoch, damit sich die Kinder nicht den Kopf anstoRen

- Verstauen der Ersatzkleidung in individuellen Regalfachern
D Kindgerechte Toiletten, deren Sitzhéhe je nach Altersstufe angepasst ist:
- 28 cm fir Kinder unter 6 Jahren

- Fir Kinder unter 4 Jahren kann ein Aufsatz verwendet werden
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HAUPTRAUM

Vorzusehen sind:
D Verschiedene Aktionsecken

b Ausreichend Stauraum, so dass die Sachen verninftig aufgeraumt werden kénnen und erreichbar
sind. Der Platzbedarf ist in jeder Krippe mit den Erziehern/Erzieherinnen jeder Gruppe bei den
monatlichen Versammlungen festzulegen

D Eine Ecke mit Tischen zum Essen und Basteln

» Mindestens ein Tisch und zwei Stihle in ErwachsenengrofRe

EINGANGSBEREICH

Vorzusehen sind:

b Ein abgetrennter Eingangsbereich, so dass nicht das gesamte Gebaude auskihlt, wenn die Kinder
morgens gebracht und abends abgeholt werden

b Ein groRer FuBabtreter im Winter, damit Eltern und Kinder nicht schon morgens die Gemeinschafts-
raume schmutzig machen

D Ein Erwachsenenstuhl (eventuell an der Wand befestigter Klappsitz), damit die Kinder nach Ausfligen
in der richtigen Hohe ausgezogen werden konnen

b Platz, an dem Eltern Kinderwagen und Maxicosy® abstellen kdnnen

» Uberschuhe fir Eltern, welche die Krippenraume betreten machten

KUCHE

D Essensausgabe:

- Gerichte in der Kiche in kleine Stiicke schneiden (Arbeitsflachen sind dort in der | |
richtigen Hohe und es gibt gute Messer)

- Hohenunterschiede des Bodens vermeiden, so dass Servierwagen eingesetzt werden kénnen

INTIC

- bei mehreren Etagen Lastenaufzug

WASCHKUCHE

D Maschinen auf Podesten aufstellen, damit das Be- und Entladen in einer riickenschonen- S
den Haltung vorgenommen werden kann (30 bis 40 cm hohe Podeste) @

b GroBen Tisch aufstellen fr:

- das Falten der Wasche
- das Abstellen von Wdschewannen beim Beladen der Maschine
D Zugang zur Waschkiche freihalten
D Plakate mit Bedienungsanweisungen einer jeden Maschine anbringen

» Waschmittel im oberen Bereich abstellen
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Ausstattung, E

AUSSTATTUNG, EINRICHTUNG
UND SANITARRAUME

Die meisten Krippen werden entsprechend dem weit verbreiteten Konzept vom Wohlbefinden und Komfort
des Kindes kindgerecht konzipiert.

Uber der standigen Sorge um dessen Wohlergehen werden manches Mal die in den Krippen arbeitenden
Erwachsenen vergessen.

Kindgerechte Einrichtungsgegenstande sind fir die Erwachsenen, die die Kinder den ganzen Tag betreuen,
in vielerlei Hinsicht problematisch. Sie stellen fir diese Personen ein Gesundheitsrisiko dar, ohne wesentlich
zur Entwicklung des Kindes beizutragen, das diese Situation von zuhause gar nicht kennt.

Es muss also ein Kompromiss gefunden werden, mit dem das Wohlbefinden sowohl des Kindes als auch der
Erwachsenen gesichert ist, denn eine Verbesserung der Arbeitsbedingungen der Erzieher(innen) ist auch
dem Wohl der Kinder zutraglich.

Im vorliegenden Kapitel werden Vorschlage fir einen solchen Kompromiss gemacht.

Es ist jedoch insbesondere darauf zu achten, dass alle Einrichtungsgegenstande den EG-Normen entspre-
chen (EG-Normenkatalog fir das GroBherzogtum Luxemburg: http://www.see.lu).

TISCHE IR

Bei den Mahlzeiten und beim Spielen kann die Arbeit der Erzieher(innen), die in einer stark
eingeschrankten Haltung an Kindertischen sitzen, starke Rickenschmerzen verursachen.

Iwei Losungen sind maglich. Welche am besten geeignet ist, S
hangt von der jeweiligen Krippe und dem pddagogischen Kon- v y )
zept ab. = -

1. TISCH FUR ERWACHSENE (+/- 75 CM) UND
HOCHSTUHLE FUR KINDER *‘rl;

- Ideale Losung, wenn ein Raum nur fir die Mahlzeiten .
genutzt wird und nicht zu anderen Aktivitaten, auller ",
Zeichnen, Basteln oder Malen, fiir die ein Tisch benétigt , \'.'_J]_
wird. Derartige Beschaftigungen sind naturlich direkt vor , ! f;_l\ Fil s
oder nach einer Mahlzeit zu organisieren, damit man die » - &L‘
Kinder nicht unnétig oft heben muss

- Von den Kindern soll immer ein Maximum an Eigen-
leistung verlangt werden, damit die Erzieher(innen)
nicht standig die Hebebewegung wiederholen missen i

- Idealerweise sind Trip-Trap-Stiihle zu verwenden, auf L=
die etwas altere Kinder zu ihrem groRen Stolz selbst . Ay | ™= f -y
klettern kénnen. Die Erzieher(innen) missen dann nur o é‘:? VT
noch den Gurt schlieen, mit dem die Kinder gesichert 4 -

werden

- Kenndaten von Hochstihlen (siehe Seite 56)




2. NIEDRIGER TISCH FUR KINDER
Es gibt drei Maglichkeiten:

a. Tisch in KindergroBe
» Mindesthohe 54 cm, niemals niedriger, sonst: =l

o -

- sitzen die Erzieher(innen) mit rundem Ricken, die Knie : ['.l__.}f"lﬁjl < 5
hoher als die Huften, und kdnnen die Beine nicht unter ; -r}: . )
den Tisch stellen P o | a1 Y

) = t' .r “-:} . -]

- konnen die Erzieher(innen) den Kindern nicht richtig hel- A ™ F e T
fen, weil sie sich nicht bequem neben ihnen hinsetzen ";ln- L=l e '.l'u A1 '“-,r.-f' '!l’l
kénnen J ‘::_h R :‘;-_,.#‘rx' -«

b Vorschlag: Halbkreisformiger Bogentisch auf den Erzie- ,F ';’ii'r- T:' Fl i " '%-'f
her/die Erzieherin hin ausgerichtet, so dass: T ' ,:_l e ]

- der/die Erwachsene dem Kind gegenibersitzt und sich
ihm zuwenden kann

- der/die Erwachsene mehreren Kindern gleichzeitig helfen kann, ohne den Ricken verdrehen oder
sich beugen zu missen und ohne aufstehen zu missen

der/die Erwachsene auf einem Erwachsenenstuhl mit kiirzeren Beinen in einer guten Haltung sitzt

b. Hoherer Tisch fiir Erwachsene zwischen den
Kindertischen

Einen etwas hoheren Tisch fur die Erwachsenen zwischen
den Kindertischen aufstellen, damit:

b die Erzieher(innen) in einer guten Haltung sitzen konnen

und gleichzeitig die Mdglichkeit haben, sich zu den
Kindern zu setzen

» die Verwendung hoherer Stiihle mit geeigneter Lehne
maglich ist

¢. Erwachsene und Kinder trennen

Einen Tisch fur Erwachsene und zwei Stihle in einer Ecke
des Raums aufstellen, an dem die Erzieher(innen) die
Bastelarbeiten vorbereiten und die Gerichte klein schnei-
den konnen, sofern dies nicht in der Kiiche geschieht,
sowie Verwaltungsarbeiten usw. verrichten kénnen.

Diese Losung ist fir die Integration der Erzieher(innen) in die Kindergruppe nicht férderlich. Diese tendieren
dazu, sich in einer schlechten Haltung zu den Kindern zu setzen. Es ist deshalb die am wenigsten gute
Option und lediglich eine Minimallésung.

Vorschlag: Wenn wenig Platz im Raum ist, kann ein an der Wand befestigter Klapptisch, idealerweise mit
Hydraulik, verwendet werden.

STUHLE

Ein wesentliches Prinzip muss beriicksichtigt werden: Erwachsene kénnen nicht dauerhaft auf
einem Kinderstuhl sitzen. Kinderstihle sind zu niedrig, zu schmal und die Riickenlehne ist far
Erwachsene ungeeignet.

Die Erwachsenen mussen deshalb auf eigenen Stihlen sitzen, auch wenn sie an einem Kindertisch Platz nehmen.
Es gibt zwei Losungen:
» Kinder mit Hochstihlen in Erwachsenenhdhe platzieren

D Erwachsene mit angepassten Stihlen in Kinderhéhe platzieren
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Ausstattung, E

1. HOCHSTUHLE

a. Fiir Kleinkinder:

D Mit Klapptischchen, so dass die Erzieher(innen) beim
Hineinsetzen und Herausnehmen des Kindes nahe heran-
gehen kénnen

D Mit Sicherheitsqurt, FuBstitze und einer Sicherungsvor-
richtung zwischen den Beinen des Kindes, so dass es nicht
aus dem Stuhl rutschen kann

D Mit einer ausreichend hohen Rickenlehne, so dass man
Kinder ab dem Zeitpunkt, zu dem sie sitzen kénnen, in
den Stuhl setzen kann

b. Fiir Mittlere und bis 4 Jahre:
D Mitwachsende Trip-Trap-Stihle, so dass:

- die Kinder selbst in den Stuhl klettern kénnen, sobald sie
dies kénnen

- sie ohne storendes Klapptischchen an einem Erwachsnen-
tisch sitzen kénnen

2. KINDERSTUHLE

D Fir die Tischhohe geeignet (z. B. Sitzhohe 31 c¢m fiir einen
Tisch mit einer Hohe von 54 ¢m)

b Bei kleineren Kindern (1 bis 2 Jahre) mit Armlehne, damit
sie nicht herausfallen, wenn sie sich bewegen

D Mit Gleitern, so dass das Stihleriicken weniger laut ist und
leichter geht

3. ERWACHSENENSTUHLE

D Gerader Stuhl genau wie der Kinderstuhl, jedoch mit Sitz-
flache und Rickenlehne fiir Erwachsene, Stuhlbeine kiirzer
als normal

» Drehstuhl mit Rollen und zwischen 37 cm und 46 cm eins-
tellbarer Sitzhohe, mit fiinf Rollen und hohenverstellbarer
Rickenlehne

KINDERBETTEN

1. FUR KLEINKINDER
b Idealerweise Hochbetten:
- obere Matratzenkante in 1 m Hohe

- eine Seite kann nach unten geschoben oder nach oben
geklappt werden:

- gerdauschlos
- ohne Anstrengung
- mit ergonomisch geformten Handgriffen

- kann von einem Kind nicht geoffnet werden (man
braucht zwei Hande im Abstand von iber 1,20 m)




- das Seitenteil wird bis zur Matratze abgesenkt, damit das Kind leichter herausgenommen werden
kann

- es wird offen gelassen, wenn das Kind nicht im Bett liegt, damit man es nicht aufmachen muss,
wenn man das Kind auf dem Arm hat

- der Platz unter dem Bett kann als Wascheschrank usw. genutzt werden (leichte Sachen, die nicht so
oft gebraucht werden)

b Betten in Kniehohe:
- bei denen fir Kinder, die noch nicht sitzen kénnen, die Liegeflache erhoht werden kann
- bei denen ein Seitenteil abnehmbar ist (siehe oben)
b Standardbetten mit Matratze in Bodenhéhe:
- fiir Kinder, die noch nicht sitzen kénnen, Liegeflache erhéhen
b Stockbetten nach Méglichkeit vermeiden, denn:
- obere Bett ist zu hoch;
- das untere Bett ist zu niedrig

fur ein ergonomisch richtiges Heben der Kinder

2. FUR GROBERE KINDER

17 ‘bunjjejssny

Betten am Boden mit:

D Matratze und Kunststoffauflage, damit:
- sie leicht gereinigt werden konnen

- das Zimmer je nach Anzahl der erforderlichen
Betten leicht eingerichtet werden kann

- die Kinder leicht hingelegt und herausgenom- I
men werden kénnen

» Kinder selbst hinlegen lassen

WICKELTISCHE LT (3

b Oberkante der Wickelauflage in circa 1m Hohe - = - i
(+/- Ellbogenhdhe einer stehenden Person) ol e i

» Wenn moglich dem Hauptraum zugewandt, ' ?f ,-"
damit der/die Erzieher(in) zur Gruppe zuge- |
wandt arbeiten kann und sich nicht umdrehen s i/ S
muss | .

~
—
=,
—
—.
'~
—
=
.
A
-7
—
=.

» FuBraum (Hohe 20 cm, Tiefe 15 cm) am
Boden, damit man nahe an den Wickeltisch

herantreten kann i
I} | r I

e

D Mit gesicherten Treppchen, damit groRere
Kinder, die schwer wiegen, selbst mithelfen
kénnen

D Mit Wasseranschluss in Reichweite (maximal M Ta
20 cm) und in Erwachsenenhdhe (90 cm)

D Mit Seife, Desinfektionsmittel und feuchten L "
Tachern in Reichweite, ohne dass sich der/die . “
Erzieher(in) strecken oder biicken muss (maxi- f -
maler Abstand fir haufig gebrauchte %
Gegenstande 25 ¢m bis 50 cm)




D Mit Staumaoglichkeit:

- in der Nahe des Arbeitsplatzes

- zuganglich (vorzugsweise neben oder unter dem Wickeltisch; Regale an der gegeniiberliegenden
Wand sind fir den Erzieher/die Erzieherin schnell nicht mehr zu erreichen, weil die Wickelauflage
so tief ist)

- ausreichend
+ leicht zu 6ffnen

D Wenn wenig Platz ist: Wickeltisch auf Rollen mit Blockierbremse, so dass:
- der Tisch an den Spiilstein gefahren werden kann, wenn dies nétig ist;

- der Tisch zur Seite geschoben werden kann, wenn er nicht mehr benétigt wird.

LAUFSTALL

[ d
C Herkommliche Laufstalle, bei denen man sich zum Hinein- und )
.= Herausheben der Kinder biicken muss, sind nach Maglichkeit zu e ——
[— vermeiden. ) N ,.‘j" —
[\~ Zwei Losungen sind denkbar: L A LT
'-\._: T I| | |.
") Erhdhter Laufstall: ’ l.]’f.fi:’jll T\ ~}
E » Hohe etwa Tm o :
= D Mit gesicherter Offnungsvorrichtung 4 I-
b So dass die Erzieher(innen) das Kind herausnehmen kon- L. 0
g nen, ohne sich bicken zu missen |
= Spielbereiche:
L » Mit einem Gittersystem und gesicherter Tiir eingegrenzt ;
| |
e » In denen mehrere Kinder gefahrlos auf einer Matte spie-
omm len kdnnen |
— » In die der/die Erwachsene hineingehen kann, um die Kin- - A 3
= . - ™ % |
= der abzusetzen oder zu nehmen (fir adaquates Heben ALIT 8 B
hd und Nehmen geeignete Umgebung) VAR M
1 1} J
\ ! o
o SITZSOCKEL W ILH
= b Sind zu verwenden, damit man sich in einer guten Posi- ' [
= tion in Kinderhohe befindet, wenn man beispielsweise auf i
| der Matte mit ihnen spielt
- D GroRe: Hohe +/- 30 cm -
L » Bezug waschbar, desinfizierbar und rutschfest L ;la
7] A "-;1 W
A i i
— ) i fﬁ -
< : §.;’_;f A
|,.r AN ) Ir"‘”l'\.
=9 oy )
\ (] ,'3 r 3
L | .' .r"'_':"-:: J" ]
.-\.\,.:.-. _ﬁﬁ-l‘_:'-\. .:; "




SITZBALL

D GroBe fur die Arbeit:
- an kleinen Tischen: Durchmesser maximal 45 cm
- an Erwachsenentischen mit einer Hohe von 75 ¢cm: Durchmesser 60 ¢cm bis 65 ¢cm

b Die kleinen StabilisierungsfiRe, die an manchen Modellen vorhanden sind, behindern die seitliche
Bewegung, die bei der Kinderbetreuung regelmaRig nétig ist

SITZGELEGENHEIT FUR DIE AUFSICHT BEIM MITTAGSSCHLAF

Bei der Aufsicht Gber den Mittagsschlaf bleiben die Erzieher(innen) normalerweise in Kinderhéhe, sie miis-
sen wahrend dieses recht langen Zeitraums jedoch unbedingt bequem sitzen

Idealerweise erfolgt die Aufsicht im Sitzen, und das verwendete System muss:
b eine Rickenlehne mit guter Unterstitzung des Rickens aufweisen
D Uber eine ausreichend breite Sitzflache verfigen

» einen Winkel>90° zwischen Oberkdrper und Beinen erméglichen, die fir eine gute Durchblutung
erforderlich ist

» verschiedene Sitzpositionen ermdglichen
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b leichtes Aufstehen ermdglichen

d nicht zu stark geneigt sein, damit man einen guten Uberblick behalten kann

Die Aufsicht im Stehen, am Boden mit ausgestreckten Beinen sitzend oder auf den Knien ist auf jeden Fall
zu vermeiden.

SESSEL ZUM FUTTERN MIT DER FLASCHE

Das Futtern mit dem Flaschchen kann eine Zeit lang dauern, insbesondere,

=
e
wenn es viele Kinder gibt. Damit der/die Erzieher(in) diese Zeit qut - u
durchsteht, muss absolut vermieden werden, dass Kraft aufgewendet s~
werden muss, um das Gewicht des Kindes aufzunehmen oder es in der L S A [ —
richtigen Position zu halten. rd IF,,;; h-‘: :i_- JII =
Deshalb muss er/sie diese Aufgabe in einer guten Haltung und absolut [ % i'., 1 Fh=h G
. . " . . . L] i .
entspannt in einem dafiir geeigneten Sessel verrichten, welcher die " ___,,_,‘-',ll r fi\
Maglichkeit bietet, sich bequem anzulehnen. \ . v \ | W
\ \ o
Wesentliche Elemente: X |1. L\ =
» Hohe, leicht nach hinten geneigte oder verstellbare Rickenlehne \ \ ’; =71 =’
» Sitzflache, bei der die Beine auf dem Boden stehen konnen ot % | I H
(ansonsten Fullbankchen) P N

D Mit nicht zu hohen, ausreichend langen und breiten Armlehnen,
die eine gute Auflage ermdglichen und auf die der Unterarm zur
Entlastung der Schulter aufgestitzt werden kann

D Vorzugsweise mit gepolstertem, waschbarem und robustem Bezug

b Stitze fir den Riicken und Arm des Erziehers/der Erzieherin und p -
als Halt fur das Kind:

- Stillkissen in der Art einer Nackenrolle, kann im Fachhandel

gekauft oder aus einem langlichen Kissenbezug selbst e 4
hergestellt werden (Lange 1,50m bis 1,70m), zu 2/3 mit [ i i
Styropor-Kigelchen oder einem anderen Fiillmaterial gefiillt M_;

+ Mehrere weiche Kissen unterschiedlicher GroBe, so dass
jede(r) Erzieher(in) die Position einnehmen kann, die ihm/ihr
am liebsten ist







Kapitel 4
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ANHANG 1
DEPARIS METHODE

(Dépistage Participatif des Risques=
Partizipatives Aufsplren der Risiken)
Anpassung an Kinderkrippen

Grundlage dieses Leitfadens sind die Anmerkungen, die im Verlauf der Anwendung der Déparis-Methode
von Erzieher(innen) aufgenommen wurden.

Im Folgenden geben wir die Methode so wieder, wie sie der Autor vorgestellt hat. Allerdings wurde sie an
die Situation der Kinderkrippen angepasst.

Es handelt sich um eine einfache, schnelle und preiswerte Methode zum partizipativen Aufspiren von Risi-
ken, bei der eine gesamte Arbeitssituation mit den betroffenen Arbeitnehmern gedanklich durchgespielt
wird, um die Probleme hervorzuheben, mit denen sie konfrontiert werden, und um kurz- oder langfristig
anwendbare Losungen anzustreben.

Da die Mitarbeiter ihre Arbeit selbst am besten kennen, sollen sie nicht nur Fragen beantworten, sondern
praktische Details diskutieren, damit sie ihre Arbeit unter Bedingungen leisten kdnnen, die fir sie und fir
die Einrichtung optimal sind.

Wenn Probleme nicht gelést werden kénnen, missen sie eingehender untersucht werden.

Diese im Folgenden vorgestellte Methode ist auf alle Arten von Arbeitsplatzen anwendbar, wurde jedoch
speziell fur Erzieher(innen) angepasst, damit sie von den Krippenmitarbeitern und der Krippenleitung ange-
wandt werden kann.

Die Methode basiert auf einer Sitzung der Erzieher(innen)gruppe und der Leitung, bei der (gemaR der
Déparis-Papiervorlage) verschiedene Themen der Arbeitssituation angesprochen und diskutiert werden, um
die Probleme, auf die man stoBt, darzustellen und Lésungen zu finden.

Die Methode kann regelmaRig angewendet werden, z.B. einmal pro Jahr, um jedes Jahr neue Losungen ein-
zubringen und die Arbeitssituation zu verbessern, wobei zunachst bei den Prioritaten angesetzt wird. Nach
und nach werden die verschiedenen Aspekte vertieft, um die bestmdgliche Situation zu erreichen.

Die Sitzungen dauern idealerweise zwei Stunden.

Die Déparis-Methode stellt die erste Stufe der SOBANE-Strategie dar. Diese Strategie hat das Ziel der Risiko-
pravention und beinhaltet vier zunehmend komplexe Stufen, die immer speziellere Kompetenzen notwen-
dig machen. Sie endet an dem Punkt, an dem die Restrisiken akzeptabel sind.

» Stufe 1, Aufspiiren: wird von den Mitarbeitern geleistet.

» Stufe 2, Beobachtung: griindlichere Untersuchung der Aspekte, die in Stufe 1 nicht gelést wurden,
durch die Mitarbeiter.

» Stufe 3, Analyse: durch einen Praventionsberater, falls die Probleme in den beiden ersten Stufen nicht
gelost werden konnten.

b Stufe 4, Expertise: im Falle einer komplexen Situation Untersuchung durch einen externen Experten
(z.B. durch einen Beleuchtungsspezialisten).

Die SOBANE-Strategie und die Déparis-Methode wurden von Prof. Malchaire von der Abteilung fr Arbeits-
hygiene und -physiologie der Katholischen Universitat Lowen entwickelt.



ABLAUF

1.Die Direktion informiert Gber die anvisierten Zielsetzungen und ihre Bereitschaft die bei den Bespre-
chungen und Untersuchungen erzielten Ergebnisse zu bericksichtigen.

2. Erzieher(innen) und Leitung ernennen einen Mitarbeiter zum Koordinator.

3. Vorbereitung des Koordinators: Er liest sich in die Déparis-Methode ein und lernt, wie die Methode
anzuwenden ist.

4. Bildung einer Arbeitsgruppe mit Erziehern(innen) in Schlisselfunktionen (oder falls moglich mit allen
Erziehern(innen) einer Sektion) die von ihren Kollegen(innen) und der Direktion ernannt werden. Im
Falle einer gemischten Gruppe mul3 sie mindestens eine Erzieherin sowie einen Erzieher begreifen.

5. Sitzung der Arbeitsgruppe, an einem ruhigen Ort am Arbeitsplatz. Mindestens eine Stunde fur die
Sitzung einplanen, idealerweise zwei Stunden.

6. Der Koordinator erldutert das Ziel der Sitzung und der Ablaufe.

7. Diskussion zu jeder Rubrik unter Konzentration auf die Aspekte, die unter dieser Rubrik angegeben
sind. Die Diskussion ist nicht bewertungsorientiert, aber es soll darauf eingegangen werden:

- was wann von wem zur Verbesserung der Situation getan werden kann

- woflr die Unterstitzung eines Spezialisten im Bereich Pravention (Arbeitsarzt, Ergonom,...)
angefordert werden soll

- welche Kosten durch die vorgeschlagenen VerbesserungsmalRnahmen entstehen (schnelle Schatzung)
und welche Auswirkungen sie auf die Qualitat eines Produktes und auf die Produktivitat haben
konnen; Beurteilung: keine (0), geringe (€), mittlere (€€) oder sehr hohe (€€€) Kosten dabei
sollen die Auswirkungen anhand von drei Kriterien geprift werden: direkte Kosten, Arbeitsqualitat
und Produktivitat.

8. Nach der Sitzung erfolgt eine Zusammenfassung durch den Koordinator, in der Folgendes deutlich
dargestellt wird:

- die diskutierten Rubriken mit den detaillierten, in der Sitzung erarbeiteten Informationen
- die Liste mit den angestrebten Lésungen und Angaben dariber, wer was wann tut
- die Liste der Punkte, die detaillierter untersucht werden muissen, mit Prioritdten.

9. Prasentation der Ergebnisse vor den Teilnehmern, Uberarbeiten, Hinzuftigen...

10. AbschlieBen der Zusammenfassung

11. Prasentation vor allen Teilnehmern und Entscheidungstragern im Bereich Finanzen

12. Schritt fur Schritt Fortfihrung der Untersuchung ungeldster Probleme mit Hilfe der Methoden in
Stufe 2 (Beobachtung) der SOBANE-Strategie

13. Die Leitung legt kurz-, mittel- und langfristige Aktionsplane fest und setzt diese um.
Der folgende Text kann dabei helfen, die Ziele der Sitzung zu erlautern:

»Im Laufe der Sitzung werden wir alle technischen Aspekte zu Organisation und Arbeitsbeziehungen,
die dazu fithren, dass die Arbeit mehr oder weniger leicht, effizient und angenehm ist, gedanklich
durchspielen.

Das Ziel besteht nicht darin, zu wissen, ob die Arbeit zu 20 %, 50 % oder 100 % leicht oder angenehm ist.

Das Ziel besteht vielmehr darin, herauszufinden, was konkret sofort, in drei Monaten und spater getan wer-
den kann, damit die Arbeit effizienter und angenehmer wird. Es kann sich dabei um technische Verdnderun-
gen handeln, um neue Arbeitstechniken, aber auch um eine bessere Kommunikation, um die Neuordnung
der Arbeitszeiten oder speziellere Schulungen.

Bei einigen dieser Punkte sollten wir sagen kénnen, was geandert werden muss und wie es konkret gedn-
dert werden muss.

Bei anderen miissen zusatzliche Untersuchungen durchgefiihrt werden.

Die Direktion verpflichtet sich, einen Aktionsplan aufzustellen, um die diskutierten Aspekte bestmaglich
durchzufiihren.




1. ARBEITSRAUME

Getrennt nach Tatigkeiten: Kinderannahme, Spielen, Helfen beim Handewaschen / zur Toilette
gehen, Kiiche und Speisesaal, Pflege, Mittagsschlaf ...

Wunschsituation: Was kann konkret zur Verbesserung der

» Die Arbeitsraume sind mittelgroB, und alle Situation getan werden?
Erzieher(innen) haben die Mdglichkeit, Kol-
leg(inn)en zu sehen

D Die Arbeitsraume und die Gange sind grof3
genug, direkt und einfach zuganglich und
breiter als 80 cm

D Die Durchgange fiir Personen sind gut
durchdacht, die Wege, auf denen Kinderwa-
gen und Buggys herausgeschoben werden,
ebenso...

D Die Arbeitszonen und Arbeitsflachen sind
aufgerdumt, ohne dass unnétige
Gegenstande, Spielzeug oder Kindergitter
den Weg versperren

D Sie sind angenehm und sauber und man
kann durch saubere Fenster nach drauf3en
sehen

D Es gibt ausreichend geeignete Stauraume

D Die Kindergitter sind so hoch, dass sie gese-
hen werden

b Sie sind leicht in beide Richtungen zu 6ff-
nen
Besonders zu beachten:

» Allgemeine Ordnung und Herumliegen von
Gegenstanden, die nicht fur die Arbeit
bendtigt werden, besonders in den Zugangs-
wegen

 Zugange fir die Kinderwagen

b Platz fir die Gegenstande, die fiir die Arbeit
benotigt werden

» Sauberkeit und Ansehnlichkeit allgemein

D Zustand des Bodens: ohne Hohenunter-
schiede, eben, fest, nicht rutschig

d Sicht auf andere Erzieher(innen) und nach
drauflen

Aspekte, die genauer untersucht werden miissen: ®

©
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2. TECHNISCHE ORGANISATION DER ZUSAMMENARBEIT ZWISCHEN
VERSCHIEDENEN ARBEITSSTELLEN

Wunschsituation: Was kann konkret zur Verbesserung der

» Die Stellen sind mit weder zu groRen noch Situation getan werde ?
zu kleinen Vorraten ausgestattet (Windeln,
Cremes, Feuchttiicher, Seife, Handticher
USW.)

d Sie sind, was die ordnungsgemaRe Ausfih-
rung ihrer Arbeit anbelangt, relativ
unabhangig von vorhergehenden und nach-
folgenden Stellen

» Zwischen den Erziehern/Erzieherinnen der
verschiedenen Stellen ist eine leichte, freie
Interaktion wahrend der Arbeit maglich

D Die Organisation der Zusammenarbeit zwi-
schen den verschiedenen Abteilungen
und/oder Etagen ist angepallt

Besonders zu beachten:

» Vor- und nachgeordnete Vorrdte und
Beschaffungssystem der Stellen

D Verwendete Hilfsmittel fir den Informations-
austausch zwischen Stellen, Abteilungen
oder Etagen: Gesprdch, Telefon, Sprechan-
lage, Mitteilungsheft ...

®
©
©

Aspekte, die genauer untersucht werden miissen:
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3. ARBEITSPLATZE

Getrennt nach Tatigkeiten: Windeln wechseln, Pflege, Helfen beim Handewaschen / zur Toilette
gehen, Spielen, Mahlzeiten, Kinder ins Bett legen, Mittagsschlaf Gberwachen usw.

Wunschsituation: Was kann konkret zur Verbesserung der

o ) } ) Situation getan werden?
b Die Erzieher(innen) konnen sitzend auf

bequemen und stabilen Stihlen mit Bein-
freiheit unter den Arbeitsflachen arbeiten

D Sie werden, wenn sie im Stehen arbeiten,
nicht in ihrer Bewegungsfreiheit einge-
schrankt und konnen die Oberschenkel
und/oder den Arm auf bequemen Stitzen
in der richtigen Hohe anlehnen

D Die Einrichtung der Arbeitsflachen gestattet
eine bequeme Arbeitshaltung: Schulter
entspannt, Nacken nicht zu stark gebeugt,
Arme am Korper anliegend, die FuBe ste-
hen frei auf dem Boden oder auf einer
bequemen Ful3stitze

D Die Arbeit erfordert weder Knien oder
Hocken, noch ein Arbeiten mit gebeugtem
Oberkérper oder angehobenen Armen

Besonders zu beachten:

D Hohe der Tische, Regale, Arbeitsflachen
USW.

b Sitzmdglichkeiten und Qualitat der Sitz-
gelegenheiten

» Vorhandensein von Hilfsmitteln (Tritt-
leitern...) fiir Arbeiten in iberhohter Posi-
tion und Qualitat dieser Hilfsmittel: Stabi-
litat, Gewicht, Sicherheit...

Aspekte, die genauer untersucht werden miissen: @

©

©
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4. UNFALLRISIKEN
Wunschsituation: schweregrad Was kann konkret zur
D Die Erzieher(innen) sind kei- Verbesserl:jng Ser Situation
nem der nebenstehenden getan werden?
Risikofaktoren ausgesetzt
oder sind alle gut davor Verletzung | O | *+ [++
geschitzt
Sturz + |+
Besonders zu beachten:
d» Die nebenstehenden Fak- Herabfallende ol + |++
toren und der Schweregrad Gegenstanden
maglicher Unfalle
. Schnittwunden| O | *+ |[++
» Allgemeine Schutzmalnah-
men (Sicherheitsschalter...) Verbrennungen| © | * | *+
an d(?n Gerdten oder an d.er Strom o + |++
Ausriistung: Vorhandensein,
Einfachheit, Benutzung, Feuer O| + |[++
Maglichkeit, die Schutzmal3-
nahmen auszuschalten... Anderes O | + [++
Aspekte, die genauer untersucht werden miissen: @
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5. BEDIENUNG UND SIGNALE

Einbeziehen der verschiedenen Gerate wie Flaschenwarmer, Geschirrspiler, Waschmaschine, Mikro-
welle, Brandmelder, Sprechanlage...

Wunschsituation: Was kann konkret zur Verbesserung der

D Die Bedienelemente (Knopfe...) und Anzei- Situation getan werden?

gen (Bildschirme, Lampen...) sind gut plat-
ziert; je haufiger sie benutzt werden, umso
ndher am Arbeitenden und umso komfor-
tabler in der Hohe mussen sie sein

D Sie entsprechen der Gblichen Kennzeich-
nung: griin = Ein, rot = Aus, von links nach
rechts bewegliche Nadel...

» Benutzerfreundliche Einstellung: der
Lautstarke, der Helligkeit, der mit Finger
oder FuB aufzuwendenden Kraft, der GroBe
der Knopfe, die gedriickt werden mssen...

Besonders zu beachten:

D Eigenschaften wie Farbe, Form, GroBe, Kraft-
aufwand...

D Position: vorn, zu hoch, zu niedrig, an der
Seite...

» Anordnung: Aufbau des Bedienfelds, Anzahl
der Farben, Knopfe und Lampen...

D Die Korperhaltung (verdreht, gebeugt...),
die Kopfhaltung (angehoben, verdreht), die
Position der Arme (angehoben, auf Herzho-
he, Gber den Schultern...), der Beine (ange-
hoben, verdreht) bei der Bedienung oder
beim Ablesen der Signale

Aspekte, die genauer untersucht werden miissen: @

©
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6. ARBEITSMITTEL

Was kann konkret zur Verbesserung der
Situation getan werden?

Wunschsituation:

» Der Erzieher / die Erzieherin verfugt iber
die geeignetesten, bequemsten Mittel fir
jede Tatigkeit: die Mittel (Windeln, Pflege-
produkte, Geschirr...) sind sicher zu neh-
men und einfach und ohne Ermidung der
Hande oder Arme zu benutzen

D Die Arbeitsmittel enthalten nichts, was eine
Verletzungsgefahr beinhaltet

D Sie sind gut angeordnet, ordentlich auf-
geraumt und befinden sich je nach Bedarf
leicht zuganglich rund um die Arbeitsplatze

» Die Mittel sind gut angeordnet: gegentber,
stehend weniger als 50 cm entfernt, sit-
zend weniger als 38 cm entfernt, auf
Herzhohe, unter Schulterhéhe

Besonders zu beachten:

D Eigenschaften der Arbeitsmittel: Gewicht,
Zuganglichkeit...

Aspekte, die genauer untersucht werden miissen: ®

©
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7. TRAGEN UND HEBEN

Einbeziehen des Tragens und Hebens sowohl von Material (Windeln, Nahrung...) als auch von Kindern

Wunschsituation:

D Die Lasten sind leicht, werden nur gele-
gentlich und ohne Verdrehen des Oberkor-
pers getragen

D Schwere Lasten werden mit mechanischen,
einfach und schnell einzusetzenden Hilfs-
mitteln (Wagen...) bewegt

» Entfernung und Hohe beim Aufheben und
Absetzen sind bequem und weder zu nie-
drig noch zu hoch

D Die Lasten lassen sich einfach und bequem
greifen
Besonders zu beachten:
D Gewicht und Stabilitat der Lasten

D Einfaches Greifen: Griffe, nicht scharfe oder
rutschige Kanten

D Hohe, in die die Kinder und Lasten gehoben
und abgesetzt werden missen (idealerwei-
se Taillenhohe)

D Bewegungen beim Tragen und Heben, Ent-
fernungen, Verdrehen...

» Vorhandensein und Qualitat (Einfachheit,
Schnelligkeit...) der mechanischen Hilfsmit-
tel

D Beteiligung der Kinder

 Tragen der Kinder ohne Verdrehen des
Oberkorpers

Was kann konkret zur Verbesserung der
Situation getan werden?

Aspekte, die genauer untersucht werden miissen:

®

©

©
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8.

MENTALE BELASTUNG

Wunschsituation:

Die Arbeit erfordert eine mittlere, weder
standige noch zu seltene Aufmerksamkeit

Der Erzieher/die Erzieherin muss eine
gewisse Anzahl von Entscheidungen (weder
zu viele noch zu wenige) treffen und dabei
iber eine mittlere Anzahl von Optionen
verfigen

Das Vorgehen bei einem Unfall ist klar und
es ist moglich, sich um das verunglickte
Kind zu kimmern und dabei die Sicherheit
der anderen Kinder zu wahren

Die Erzieher(innen) pflegen den Kontakt zu
den Eltern: Beziehungen gelegentlich
schwierig (Konflikte, Drohungen, Aggressio-
nen, Verspatungen...)

Die Erzieher(innen) dirfen nicht in unange-
messener Weise gestort werden, wahrend
sie sich einer Aufgabe widmen

Besonders zu beachten:

Notwendiger Grad an Aufmerksamkeit, der
von der Ernsthaftigkeit der durchzufiihren-
den MaBnahmen und von der Unvorherseh-
barkeit der Ereignisse abhangig ist

Anzahl der in einem bestimmten Zeitab-
schnitt zu treffenden Entscheidungen und
die Schwierigkeit beim Treffen der Entschei-
dungen: Anzahl der mdglichen Optionen,
Informationen, die gesammelt werden
mussen, erforderliche Schnelligkeit...

Eindeutigkeit der Vorgehensweise bei Unfall
(eine zweite Person ermdglicht die gleich-
zeitige Betreuung der Gruppe und des ver-
letzten Kindes)

Beziehungen zu den Eltern morgens und
abends

Was kann konkret zur Verbesserung der
Situation getan werden?

Aspekte, die genauer untersucht werden miissen:

®

©

©
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9. BELEUCHTUNG

Die verschiedenen Statten und die mit ihnen verbundenen Tatigkeiten bertcksichtigen

Wunschsituation:

D Die Radume und die Arbeit an sich sind qut
beleuchtet, nicht zu hell und nicht zu dun-
kel, ohne Spiegelung und Blenden (insbe-
sondere durch die Sonne), ohne Schatten,
mit einem hohen Tageslichtanteil

Besonders zu beachten:

D Qualitat der Lichtquellen (Zustand der Lam-
pen oder Leuchtrohren) im Gemeinschafts-
raum, den Pflegerdumen, in den Schlafrau-
men (Moglichkeit, gedampftes Licht einzu-
setzen, damit man sich ohne Risiko bewe-
gen kann, ohne die Kinder zu wecken)

» Standort der Lichtquelle: Indirekte und

gleichmaRige Ausleuchtung der Arbeitsbe-
reiche

» Beleuchtungsstarke: ausreichend, um
Details bei der Arbeit zu erkennen, aber
nicht zu stark

b Spiegeleffekte auf Tischen, metallischen
Oberflachen, Glas...

d Natirliche Beleuchtung durch die Fenster
mit Sicht nach drauBen

» Sonneneinstrahlung durch die Fenster,
Vorhandensein von Fensterladen oder
Vorhangen

Was kann konkret zur Verbesserung der
Situation getan werden?

Aspekte, die genauer untersucht werden miissen: @

©

©
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10. LARM

Verschiedene Tageszeiten beriicksichtigen (Kinderannahme, Mahlzeiten, Spiele, Mittagsschlaf...)

Wunschsituation:

Ideal ist, wenn der Gerauschpegel kein
Unbehagen verursacht

Besonders zu beachten:

Ursache der Gerdusche und Zustand der
Gerdte oder Anlagen (Klimaanlage...), die
Larm verursachen

Larmquellen ausfindig machen und sie mit
den Mitarbeiterinnen in Bezug setzen

Materialien, mit denen die Wande verklei-
det sind (poros zur Schallaufnahme)

Fur die Zwischenwande verwendeten Mate-
rialien (schwer, um zu verhindern, dass der
Larm sich Ubertragt)

Locher und Offnungen in den Zwischenwan-
den und Schlitze unter den Tiren

Maglichkeit, die Kinder drauBen zu beschaf-
tigen, damit sie sich abreagieren und weni-
ger Larm entsteht

Was kann konkret zur Verbesserung der

Situation getan werden?

Aspekte, die genauer untersucht werden miissen:

®

©

©
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11. TEMPERATURVERHALTNISSE

Verschiedene Tageszeigen beriicksichtigen (Kinderannahme, Mahlzeiten, Spiele, Mittagsschlaf...)

Wunschsituation: Was kann konkret zur Verbesserung der

D Die Arbeit ist bei normaler Kleidung (Kittel, Situation getan werden?
alltagliche Kleidung) angenehm, ohne
Zugluft oder stellenweiser Kalte bzw.
Warme (Abstrahlung einer Maschine, Son-
neneinstrahlung oder kalter FulSboden...)

D Esist weder zu trocken noch zu feucht

D Die Arbeit erfordert keine plotzlichen, hefti-
gen oder groReren Anstrengungen, keine
schnelle, wiederkehrende und ermiidende
Bewegung

D Es gibt eine Schleuse, die das Auskiihlen
der Krippe beim Kommen und Gehen der
Eltern morgens und abends verringert

Besonders zu beachten:

d» Quellen fiir Kalte, Warme und Feuchtigkeit
in den Rdumen: Wasser, Dampf, warme Fla-
chen, Maschinen, Sonne...

» Kleidung und deren Eignung fur die zu ver-
richtende Arbeit

» Entstehen von Pilz oder Schimmel in den
Raumen aufgrund von Feuchtigkeit

» Schwere der Arbeit und die daraus resultie-
rende Ermiidung

» Vorhandensein einer Schleuse zur Vermei-
dung eines direkten Kontakts zwischen den
Innenrdumen der Krippe und der Auenluft

Aspekte, die genauer untersucht werden miissen: @

©
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12. CHEMISCHE UND BIOLOGISCHE RISIKEN

Was kann konkret zur Verbesserung der

Wunschsituation: Lo e
Situation getan werden?

D Die Luft ist frisch, angenehm beim Einat-
men und frei von kinstlichen Geriichen

» Wenn Chemikalien (Gas, Flissigkeiten) ver-
wendet werden:

- befinden sie sich in geeigneten, gut
gekennzeichneten Behaltern

- werden sie von den Erzieher(innen)
vorsichtig verwendet (Handschuhe,
Masken...)

- werden sie richtig verwendet: Schulung,
geeignetes Produkt fir die Arbeit...

D Das Infektionsrisiko der Erzieher(innen)
durch biologische Flissigkeiten ist begrenzt
Besonders zu beachten:
D Behélter und deren Inhalt

» Verfiigbare Dokumentation der chemischen
Produkte und der bestehenden Gefahren

d Professionelle Schulung der Arbeitnehmer
fur die Verwendung der Chemikalien und
deren Risiken

» Anwendungsbedingungen

D Bestehende Anweisungen fir das Wechseln

der Windeln, fir die Beseitigung von Erbro-
chenem, bei Bissen oder beim Desinfizieren
von Wunden

» Impfungen: Hepatitis A, Roteln...

®
©
©

Aspekte, die genauer untersucht werden miissen:
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13. ARBEITSBEZIEHUNGEN ZWISCHEN DEN ERZIEHERN/ERZIEHERINNEN

Wunschsituation: Was kann konkret zur Verbesserung der

. . -
D Einvernehmen, Zusammenarbeit und Situation getan werden?

soziales Klima zwischen den
Erziehern/Erzieherinnen und mit den Vor-
gesetzen sind hervorragend

» Erzieher(innen), Abteilungen und Vorge-
setzte unterstutzen sich bei beruflichen Pro-
blemen

» Sie stimmen sich regelmdRig ab, um die
aufgetretenen Probleme zu losen

» Die Gruppe der Erzieher(innen) arbeitet in
Eigenverwaltung beziglich Aufteilung der
Arbeit, Pausen, Rotation, Urlaub, Vertretung
bei Abwesenheit und Schulungen

» Die Erzieher(innen) nehmen eigenstandig
Kontakt mit peripheren Diensten (Arzt oder
Krankenschwester bei Krankheit oder
Unfall) und mit AuBenstehenden (Eltern)
auf, wenn sie dies fiir notwendig erachten

Besonders zu beachten:

D Der Umstand, dass die Erzieher(innen) von
der Gruppe isoliert sind

D Beziehungen zwischen den Erziehern/
Erzieherinnen der Gruppe wahrend der
Arbeit und fur die Arbeit

D Beziehungen zwischen den Kolleg(inn)en
und mit den Vorgesetzten

D Eigenstandigkeit der Gruppe bei der Ver-
waltung der Arbeit

D Beziehungen zu anderen Gruppen oder
externen Diensten: direkte Kontakte oder
Einschalten von Mittelspersonen

D Verhaltnis zu den Vorgesetzten: Verantwort-
lichkeiten, Delegieren usw

D Art der Autoritat

b Soziales Klima allgemein (Streiks, Forderun-
gen)

Aspekte, die genauer untersucht werden miissen: @

©

©

E S ANE




14. SOZIALES UMFELD VOR ORT UND GENERELL

Wunschsituation:

D Arbeitsorganisation und Raumaufteilung
sind, so, dass die Erzieher(innen) die Mogli-
chkeit haben, wahrend der Arbeit Gber
jedes Thema frei zu kommunizieren

b Sie konnen ihren Arbeitsrhythmus indivi-
duell verandern und ihre Stelle fir einige
Minuten nach Belieben verlassen, ohne die
Arbeitsorganisation dadurch zu stéren

Besonders zu beachten:

D Visuelle und verbale Kommunikation unter
Beriicksichtigung von Isolation, Larm,

Qualitat der Kommunikationssysteme (Tele-

fon...)

D Gemeinschaftsraume, Speiseraume...

Was kann konkret zur Verbesserung der
Situation getan werden?

Aspekte, die genauer untersucht werden miissen:

®

©
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15. ARBEITSINHALT

Wunschsituation:

D Jeder Erzieher / jede Erzieherin kennt
seine/ihre Arbeit, Aufgabe und Verantwor-
tung genau

D Die Arbeit an sich ist interessant und viel-
seitig (Kinderannahme, Vorbereitung und
Uberwachen der Mahlzeiten, Abwaschen,
Spiele, Lesen, ins Bett bringen...)

D Sie ermdglicht jedem Erzieher / jeder Erzie-
herin den Einsatz und Entwicklung
seiner/ihrer Kenntnisse und beruflichen
Kompetenzen

d Die Erzieher(innen) schatzen die Verantwor-
tung, die ihnen tbertragen wird; sie zeigen
Initiative, konnen ihre Arbeitsweise anpas-
sen und arbeiten aktiv an der Verbesserung
der Arbeitsqualitat mit

Besonders zu beachten:

d» Stellenwert dieser Arbeit fir das Wohlbefin-
den und die Entwicklung der Kinder

» Wert und Bedeutung der geleisteten Arbeit

» Moglichkeit, seinen eigenen Rhythmus oder
seine eigene Arbeitsmethode zu bestimmen

D Vielseitigkeit der elementaren Arbeiten und
Aufgaben

D Eigeninitiative: Auftreten nach aufen,
Andern der Vorgehensweisen

D Dauer der Anpassung sowie die erforderli-
chen fachlichen und intellektuellen Fahig-
keiten

Was kann konkret zur Verbesserung der
Situation getan werden?

Aspekte, die genauer untersucht werden miissen: @
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16. PSYCHOSOZIALES UMFELD

Wunschsituation:

Die Erzieher(innen) sind mit den allgemei-
nen Alltagsbedingungen in der Krippe
zufrieden

Die Arbeitszeitregelung wird geschatzt:
Belastungsspitzen und ruhigere Zeiten,
Uberstunden, Urlaub, Krankheit

Fir personliche Probleme gibt es eine
strukturelle Unterstitzung vor Ort

Die Erzieher(innen) wissen, wie ihre Arbeit
bewertet wird und wann und wie sie kon-
trolliert werden

Besonders zu beachten:

Arbeitszeiten (fest, flexibel...), Pausen,
Urlaub...

Krankheitsvertretung
Verwaltung arbeitsintensiver Phasen

Strukturen und Vorgehensweisen im
Umgang mit Problemen: Unzufriedenheit,
Stress, Mobbing...

Soziales Klima allgemein (Streik, Forderun-
gen...)
System der Kontrolle und Bewertung

Maglichkeiten der personlichen und berufli-
chen Entwicklung

Umgang mit Zeitarbeitskraften

Was kann konkret zur Verbesserung der
Situation getan werden?

Aspekte, die genauer untersucht werden miissen: @
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ABSCHLIESSENDE BILANZ

GEBEN SIE HIER DIE ALLGEMEINE BEWERTUNG DER RUBRIKEN AN, INDEM SIE
DAS ENTSPRECHEND KASTCHEN GRUN ©, GELB © ODER ROT ® MARKIEREN

ARBEITSSITUATION:
Prioritat
1. Arbeitsrdume ©|le|®
2. Technische Organisation der Zusammenarbeit zwischen verschiedenen Arbeitsstellen | © | © | ®
3. Arbeitsplatze ©|loe|®
4. Unfallrisiken ©|le|6
5. Bedienung und Signale © 0|6
6. Arbeitsmittel © |6
7. Tragen und Heben ©|e|6
8. Mentale Belastung ©|le|®
9. Beleuchtung ©|e|6
10. Larm © 1|6
11. Temperaturverhaltnisse ©|le|®
12. Chemische und biologische Risiken © o6
13. Arbeitsbeziehungen zwischen den Erziehern / Erzieherinnen ©|le|®
14. Soziales Umfeld vor Ort und generell © o6
15. Arbeitsinhalt © |6
16. Psychosoziales Umfeld © 0|6
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ZUSAMMENFASSUNG DER VORGESCHLAGENEN VERBESSE-
RUNGEN UND DER ERGANZEND DURCHZUFUHRENDEN

UNTERSUCHUNGEN

TRAGEN SIE HIER DIE KONKRETEN MABNAHMEN EIN, DIE DIREKT ERGRIFFEN
WERDEN SOLLEN, UND DIE IN DER RECHTEN SPALTE DER 16 RUBRIKEN FESTGE-

HALTEN SIND.

TRAGEN SIE AUCH DIE ASPEKTE EIN, DIE DURCH EINE DETAILLIERTE BEOBACH-
TUNG VERTIEFT WERDEN SOLLEN UND DIE JEWEILS IN DER ZEILE UNTER DEN 16

RUBRIKEN NOTIERT SIND.

NR. | WER? MACHT WAS? KOSTEN
0,€
€€
€€€

WANN?

Geplantes Tatsachliches
Datum Datum
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ANHANG 2

VORGEHENSWEISE BEI DER EVAKUIERUNG

Wenn Alarm ausgeldost wird oder wenn es brennt! " In
Anlehnung an den Artikel ,Quand sonne I'alarme ou quand brile le
feu!”, erschienen in der Zeitschrift Sans pépins, Vol. 4, Nr. 1, April 2002

DIE VERANTWORTLICHE PERSON:

b ruft die 112 an, nennt Name und Adresse der Kinderkrippe und gibt, wenn maglich, das betroffene
Stockwerk an

b vergewissert sich, dass alle Tatigkeiten eingestellt werden und dass alle Gruppen von den Erzieherin-
nen zusammengerufen werden

» nimmt die Namenskartei der Kinder an sich
D vergewissert sich, dass alle das Gebdude verlassen

D iberzeugt sich im Rahmen des Maglichen und ohne die eigene Sicherheit aufs Spiel zu setzen, dass
die Raume leer sind, und schlieBt die Turen

D begibt sich zum Sammelpunkt und bittet die Erzieher(innen), die Kinder durchzuzahlen

D wartet (am Haupteingang der Krippe) auf den Einsatzleiter der Feuerwehr, um die entsprechenden
Informationen an ihn weiterzugeben

DIE ERZIEHER(INNEN):
» zdhlen die Kinder anhand der Anwesenheitsliste durch
» nehmen die Liste an sich, verlassen die Rdume mit allen Kindern und schlieBen die Tir
b evakuieren die Kinder sofort durch den nachsten, auf dem Evakuierungsplan angegebenen Ausgang
» verbieten den Kindern, ihre Kleidung zu holen
b stellen sicher, dass die Evakuierung ruhig verlauft

» begeben sich mit ihrer Gruppe zum Sammelpunkt, zahlen die Kinder und informieren die Krippenve-
rantwortliche, wenn Kinder fehlen

» begeben sich zum angegebenen Treffpunkt, falls es nicht erlaubt ist, wieder in die Rdume zuriickzu-
kehren

» kehren auf Anweisung der Krippenverantwortlichen in die Raumlichkeiten zuriick

DIE ANDEREN MITARBEITER(INNEN) (KOCH/KOCHIN, SEKRETAR(IN), REINI-
GUNGSKRAFT

D unterstitzen die Erzieher(innen) bei der Evakuierung der kleinen Kinder bis zu einem Alter von 18
Monaten

» kénnen bei der Evakuierung der grof3en Kinder helfen, nach dem von der Krippe vorgesehenen Ablauf
» verlassen das Gebdude sofort durch die nachstgelegene Tir
» begeben sich zum Sammelpunkt

» melden ihre Anwesenheit der verantwortlichen Person







ANHANG 3

PERSONLICHER TAGESBERICHT- BEISPIEL

grdchy

SrrcHou

NAME = JUle
Medikamente : .. ...

Mahlzeiten :

Uhrzeit Nahrungsmittel
1130 GemUse, sehr gut gegessen
15.00 Obst
Mittagsschlaf: : [.2.'%.5. (.Dl.s. '.3'.3.0. Uhr .........................................

Name der Erzieher(innen) der Krippe . . ...

Telefonnummer der Krippe . .. ..o o oo e
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